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Глава 1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Статья 1. Предмет регулирования настоящего Федерального закона
Настоящий Федеральный закон регулирует отношения, возникающие в сфере охраны здоровья граждан вРоссийской Федерации (далее - в сфере охраны здоровья), и определяет:
1) правовые, организационные и экономические основы охраны здоровья граждан;
2) права и обязанности человека и гражданина, отдельных групп населения в сфере охраны здоровья,гарантии реализации этих прав;
3) полномочия и ответственность органов государственной власти Российской Федерации, органовгосударственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления в сфереохраны здоровья;
4) права и обязанности медицинских организаций, иных организаций, индивидуальных предпринимателейпри осуществлении деятельности в сфере охраны здоровья;
5) права и обязанности медицинских работников и фармацевтических работников.
Статья 2. Основные понятия, используемые в настоящем Федеральномзаконе
1. Для целей настоящего Федерального закона используются следующие основные понятия: (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
1) здоровье - состояние физического, психического и социального благополучия человека, при которомотсутствуют заболевания, а также расстройства функций органов и систем организма;
2) охрана здоровья граждан (далее - охрана здоровья) - система мер политического, экономического,правового, социального, научного, медицинского, в том числе санитарно-противоэпидемического(профилактического), характера, осуществляемых органами государственной власти РоссийскойФедерации, органами государственной власти субъектов Российской Федерации, органами местногосамоуправления, организациями, их должностными лицами и иными лицами, гражданами в целяхпрофилактики заболеваний, сохранения и укрепления физического и психического здоровья каждогочеловека, поддержания его долголетней активной жизни, предоставления ему медицинской помощи;
3) медицинская помощь - комплекс мероприятий, направленных на поддержание и (или) восстановлениездоровья и включающих в себя предоставление медицинских услуг;
4) медицинская услуга - медицинское вмешательство или комплекс медицинских вмешательств,направленных на профилактику, диагностику и лечение заболеваний, медицинскую реабилитацию иимеющих самостоятельное законченное значение;
5) медицинское вмешательство - выполняемые медицинским работником и иным работником, имеющимправо на осуществление медицинской деятельности, по отношению к пациенту, затрагивающиефизическое или психическое состояние человека и имеющие профилактическую, исследовательскую,диагностическую, лечебную, реабилитационную направленность виды медицинских обследований и (или)медицинских манипуляций, а также искусственное прерывание беременности; (в ред. Федерального законаот 29.12.2015 N 389-ФЗ)
6) профилактика - комплекс мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья ивключающих в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение возникновения и (или)распространения заболеваний, их раннее выявление, выявление причин и условий их возникновения и
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развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды егообитания;
7) диагностика - комплекс медицинских вмешательств, направленных на распознавание состояний илиустановление факта наличия либо отсутствия заболеваний, осуществляемых посредством сбора и анализажалоб пациента, данных его анамнеза и осмотра, проведения лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических и иных исследований в целях определения диагноза, выбора мероприятий по лечениюпациента и (или) контроля за осуществлением этих мероприятий;
8) лечение - комплекс медицинских вмешательств, выполняемых по назначению медицинского работника,целью которых является устранение или облегчение проявлений заболевания или заболеваний либосостояний пациента, восстановление или улучшение его здоровья, трудоспособности и качества жизни;
9) пациент - физическое лицо, которому оказывается медицинская помощь или которое обратилось заоказанием медицинской помощи независимо от наличия у него заболевания и от его состояния;
10) медицинская деятельность - профессиональная деятельность по оказанию медицинской помощи,проведению медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинских освидетельствований,санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий и профессиональная деятельность,связанная с трансплантацией (пересадкой) органов и (или) тканей, обращением донорской крови и (или) еекомпонентов в медицинских целях;
11) медицинская организация - юридическое лицо независимо от организационно-правовой формы,осуществляющее в качестве основного (уставного) вида деятельности медицинскую деятельность наосновании лицензии, предоставленной в порядке, установленном законодательством РоссийскойФедерации о лицензировании отдельных видов деятельности. Положения настоящего Федеральногозакона, регулирующие деятельность медицинских организаций, распространяются на иные юридическиелица независимо от организационно-правовой формы, осуществляющие наряду с основной (уставной)деятельностью медицинскую деятельность, и применяются к таким организациям в части, касающейсямедицинской деятельности. В целях настоящего Федерального закона к медицинским организациямприравниваются индивидуальные предприниматели, осуществляющие медицинскую деятельность; (в ред.Федеральных законов от 29.12.2015 N 408-ФЗ, от 27.12.2019 N 478-ФЗ)
12) фармацевтическая организация - юридическое лицо независимо от организационно-правовой формы,осуществляющее фармацевтическую деятельность (организация оптовой торговли лекарственнымисредствами, аптечная организация). В целях настоящего Федерального закона к фармацевтическиморганизациям приравниваются индивидуальные предприниматели, осуществляющие фармацевтическуюдеятельность;
13) медицинский работник - физическое лицо, которое имеет медицинское или иное образование, работаетв медицинской организации по должности, включенной в номенклатуру должностей медицинскихработников и фармацевтических работников, и в трудовые (должностные) обязанности которого входитосуществление медицинской деятельности, либо физическое лицо, которое является индивидуальнымпредпринимателем, непосредственно осуществляющим медицинскую деятельность; (в ред. Федеральногозакона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
14) фармацевтический работник - физическое лицо, которое имеет фармацевтическое образование,работает в фармацевтической организации и в трудовые обязанности которого входят оптовая торговлялекарственными средствами, их хранение, перевозка и (или) розничная торговля лекарственнымипрепаратами для медицинского применения (далее - лекарственные препараты), их изготовление, отпуск,хранение и перевозка;
15) лечащий врач - врач, на которого возложены функции по организации и непосредственному оказаниюпациенту медицинской помощи в период наблюдения за ним и его лечения;
16) заболевание - возникающее в связи с воздействием патогенных факторов нарушение деятельностиорганизма, работоспособности, способности адаптироваться к изменяющимся условиям внешней и
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внутренней среды при одновременном изменении защитно-компенсаторных и защитно-приспособительных реакций и механизмов организма;
17) состояние - изменения организма, возникающие в связи с воздействием патогенных и (или)физиологических факторов и требующие оказания медицинской помощи;
18) основное заболевание - заболевание, которое само по себе или в связи с осложнениями вызываетпервоочередную необходимость оказания медицинской помощи в связи с наибольшей угрозойработоспособности, жизни и здоровью, либо приводит к инвалидности, либо становится причиной смерти;
19) сопутствующее заболевание - заболевание, которое не имеет причинно-следственной связи с основнымзаболеванием, уступает ему в степени необходимости оказания медицинской помощи, влияния наработоспособность, опасности для жизни и здоровья и не является причиной смерти;
20) тяжесть заболевания или состояния - критерий, определяющий степень поражения органов и (или)систем организма человека либо нарушения их функций, обусловленные заболеванием или состояниемлибо их осложнением;
21) качество медицинской помощи - совокупность характеристик, отражающих своевременность оказаниямедицинской помощи, правильность выбора методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитациипри оказании медицинской помощи, степень достижения запланированного результата;
22) телемедицинские технологии - информационные технологии, обеспечивающие дистанционноевзаимодействие медицинских работников между собой, с пациентами и (или) их законнымипредставителями, идентификацию и аутентификацию указанных лиц, документирование совершаемыхими действий при проведении консилиумов, консультаций, дистанционного медицинского наблюдения засостоянием здоровья пациента; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
23) клинические рекомендации - документы, содержащие основанную на научных доказательствахструктурированную информацию по вопросам профилактики, диагностики, лечения и реабилитации, в томчисле протоколы ведения пациента, варианты медицинского вмешательства и описаниепоследовательности действий медицинского работника с учетом течения заболевания, наличияосложнений и сопутствующих заболеваний, иных факторов, влияющих на результаты оказаниямедицинской помощи. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ, от 23.07.2025 N 261-ФЗ)
24) регистрационное удостоверение на медицинское изделие - запись в государственном реестремедицинских изделий и организаций (индивидуальных предпринимателей), осуществляющихпроизводство и изготовление медицинских изделий, подтверждающая факт государственной регистрациимедицинского изделия в порядке, установленном Правительством Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 31.07.2025 N 304-ФЗ)
2. Понятия, указанные в настоящей статье, могут быть уточнены в соответствии с программойэкспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций, утверждаемой в соответствии сФедеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сферецифровых инноваций в Российской Федерации". (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
Статья 3. Законодательство в сфере охраны здоровья
1. Законодательство в сфере охраны здоровья основывается на Конституции Российской Федерации исостоит из настоящего Федерального закона, принимаемых в соответствии с ним других федеральныхзаконов, иных нормативных правовых актов Российской Федерации, законов и иных нормативныхправовых актов субъектов Российской Федерации.
2. Нормы об охране здоровья, содержащиеся в других федеральных законах, иных нормативных правовыхактах Российской Федерации, законах и иных нормативных правовых актах субъектов РоссийскойФедерации, не должны противоречить нормам настоящего Федерального закона.
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3. В случае несоответствия норм об охране здоровья, содержащихся в других федеральных законах, иныхнормативных правовых актах Российской Федерации, законах и иных нормативных правовых актахсубъектов Российской Федерации, нормам настоящего Федерального закона применяются нормынастоящего Федерального закона.
4. Органы местного самоуправления в пределах своей компетенции имеют право издавать муниципальныеправовые акты, содержащие нормы об охране здоровья, в соответствии с настоящим Федеральнымзаконом, другими федеральными законами, иными нормативными правовыми актами РоссийскойФедерации, законами и иными нормативными правовыми актами субъектов Российской Федерации.
5. В случае, если международным договором Российской Федерации установлены иные правила, чемпредусмотренные настоящим Федеральным законом правила в сфере охраны здоровья, применяютсяправила международного договора.
5.1. Решения межгосударственных органов, принятые на основании положений международных договоровРоссийской Федерации в их истолковании, противоречащем Конституции Российской Федерации, неподлежат исполнению в Российской Федерации. Такое противоречие может быть установлено в порядке,определенном федеральным конституционным законом. (в ред. Федерального закона от 08.12.2020 N 429-ФЗ)
6. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих медицинскуюдеятельность на территориях опережающего развития, применяется с учетом особенностей,установленных Федеральным законом "О территориях опережающего развития в Российской Федерации".(в ред. Федеральных законов от 31.12.2014 N 519-ФЗ, от 14.07.2022 N 271-ФЗ)
7. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, расположенных на территориимеждународного медицинского кластера и осуществляющих медицинскую деятельность, применяется сучетом особенностей, установленных Федеральным законом "О международном медицинском кластере ивнесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации". (в ред. Федеральногозакона от 29.06.2015 N 160-ФЗ)
8. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих медицинскуюдеятельность на территории свободного порта Владивосток, применяется с учетом особенностей,установленных Федеральным законом "О свободном порте Владивосток". (в ред. Федерального закона от13.07.2015 N 213-ФЗ)
9. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих медицинскуюдеятельность на территориях инновационных научно-технологических центров, применяется с учетомособенностей, установленных Федеральным законом "Об инновационных научно-технологическихцентрах и о внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации". (в ред.Федерального закона от 29.07.2017 N 216-ФЗ)
10. Нормативные правовые акты, принимаемые в соответствии с настоящим Федеральным законом иустанавливающие обязательные требования (за исключением стандартов и порядков оказаниямедицинской помощи), вступают в силу в сроки, предусмотренные Федеральным законом от 31 июля 2020года N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации". Нормативные правовые акты,устанавливающие обязательные требования в положениях об организации оказания медицинской помощипо видам медицинской помощи, в правилах проведения экспертиз, лабораторных, инструментальных,патологоанатомических и иных диагностических исследований в случае выявления необходимостипроведения указанных исследований в целях предотвращения угрозы жизни и здоровью граждан, а такжев порядках проведения профилактических медицинских осмотров и диспансеризации, могутпредусматривать иные сроки вступления их в силу. (в ред. Федеральных законов от 11.06.2021 N 170-ФЗ, от 23.07.2025 N 261-ФЗ)
11. В соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальныхправовых режимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации" в области законодательства в
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сфере охраны здоровья может быть установлено специальное регулирование, отличающееся отрегулирования, предусмотренного положениями настоящего Федерального закона. Такое специальноерегулирование устанавливается программой экспериментального правового режима в сфере цифровыхинноваций, утвержденной Правительством Российской Федерации в соответствии с Федеральным закономот 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций вРоссийской Федерации". Положения данной программы, устанавливающие условия экспериментальногоправового режима в сфере цифровых инноваций, могут изменять или исключать действие положенийнастоящего Федерального закона в случае, если это прямо предусмотрено настоящим Федеральнымзаконом, и должны содержать в том числе перечень услуг, включая услуги, оказываемые с применениемтелемедицинских технологий, в отношении которых будет установлено специальное регулирование, атакже вид ответственности, применяемой к субъектам экспериментального правового режима в сферецифровых инноваций, с указанием условий ее наступления. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N331-ФЗ)
Глава 2. ОСНОВНЫЕ ПРИНЦИПЫ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ
Статья 4. Основные принципы охраны здоровья
Основными принципами охраны здоровья являются:1) соблюдение прав граждан в сфере охраны здоровья и обеспечение связанных с этими правамигосударственных гарантий;2) приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи;3) приоритет охраны здоровья детей;4) социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья;5) ответственность органов государственной власти и органов местного самоуправления, должностныхлиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере охраны здоровья;6) доступность и качество медицинской помощи;7) недопустимость отказа в оказании медицинской помощи;8) приоритет профилактики в сфере охраны здоровья;9) соблюдение врачебной тайны.
Статья 5. Соблюдение прав граждан в сфере охраны здоровья иобеспечение связанных с этими правами государственных гарантий
1. Мероприятия по охране здоровья должны проводиться на основе признания, соблюдения и защиты правграждан 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 идолжностного положения, места жительства, отношения к религии, убеждений, принадлежности кобщественным объединениям и от других обстоятельств.
3. Государство гарантирует гражданам защиту от любых форм дискриминации, обусловленной наличием уних каких-либо заболеваний.
Статья 6. Приоритет интересов пациента при оказании медицинскойпомощи
1. Приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи реализуется путем:
1) соблюдения этических и моральных норм, а также уважительного и гуманного отношения со сторонымедицинских работников и иных работников медицинской организации;
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2) оказания медицинской помощи пациенту с учетом его физического состояния и с соблюдением повозможности культурных и религиозных традиций пациента;
3) обеспечения ухода при оказании медицинской помощи;
4) организации оказания медицинской помощи пациенту с учетом рационального использования еговремени;
5) установления требований к проектированию и размещению медицинских организаций с учетомсоблюдения санитарно-гигиенических норм и обеспечения комфортных условий пребывания пациентов вмедицинских организациях;
6) создания условий, обеспечивающих возможность посещения пациента, в том числесвященнослужителем, и пребывания родственников с ним в медицинской организации с учетом состоянияпациента, соблюдения противоэпидемического режима и интересов иных лиц, работающих и (или)находящихся в медицинской организации. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
2. В целях реализации принципа приоритета интересов пациента при оказании медицинской помощиорганы государственной власти Российской Федерации, органы государственной власти субъектовРоссийской Федерации, органы местного самоуправления, осуществляющие полномочия в сфере охраныздоровья, и медицинские организации в пределах своей компетенции взаимодействуют с общественнымиобъединениями, иными некоммерческими организациями, осуществляющими свою деятельность в сфереохраны здоровья.
Статья 7. Приоритет охраны здоровья детей
1. Государство признает охрану здоровья детей как одно из важнейших и необходимых условийфизического и психического развития детей.
2. Дети независимо от их семейного и социального благополучия подлежат особой охране, включая заботуоб их здоровье и надлежащую правовую защиту в сфере охраны здоровья, и имеют приоритетные правапри оказании медицинской помощи.
3. Медицинские организации, организации, осуществляющие образовательную деятельность,общественные объединения и иные организации обязаны признавать и соблюдать права детей в сфереохраны здоровья. (в ред. Федерального закона от 13.06.2023 N 256-ФЗ)
4. Органы государственной власти Российской Федерации, органы государственной власти субъектовРоссийской Федерации и органы местного самоуправления в соответствии со своими полномочиямиразрабатывают и реализуют программы, направленные на профилактику, раннее выявление и лечениезаболеваний, снижение материнской и младенческой смертности, формирование у детей и их родителеймотивации к здоровому образу жизни, и принимают соответствующие меры по организации обеспечениядетей лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебного питания,медицинскими изделиями.
5. Органы государственной власти Российской Федерации и органы государственной власти субъектовРоссийской Федерации в соответствии со своими полномочиями создают и развивают медицинскиеорганизации, оказывающие медицинскую помощь детям, с учетом обеспечения благоприятных условийдля пребывания в них детей, в том числе детей-инвалидов, и возможности пребывания с ними родителей и(или) иных членов семьи, а также социальную инфраструктуру, ориентированную на организованныйотдых, оздоровление детей и восстановление их здоровья.
Статья 8. Социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья
Социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья обеспечивается путем установления иреализации правовых, экономических, организационных, медико-социальных и других мер,
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гарантирующих социальное обеспечение, в том числе за счет средств обязательного социальногострахования, определения потребности гражданина в социальной защите в соответствии сзаконодательством Российской Федерации, в реабилитации и уходе в случае заболевания (состояния),установления временной нетрудоспособности, инвалидности или в иных определенных законодательствомРоссийской Федерации случаях.
Статья 9. Ответственность органов государственной власти и органовместного самоуправления, должностных лиц организаций за обеспечениеправ граждан в сфере охраны здоровья
1. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, медицинские организации,организации социального обслуживания и иные организации осуществляют взаимодействие в целяхобеспечения прав граждан в сфере охраны здоровья. (в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)
2. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, должностные лица организацийнесут в пределах своих полномочий ответственность за обеспечение гарантий в сфере охраны здоровья,установленных законодательством Российской Федерации.
Статья 10. Доступность и качество медицинской помощи
Доступность и качество медицинской помощи обеспечиваются:
1) организацией оказания медицинской помощи по принципу приближенности к месту жительства, местуработы или обучения;
2) наличием необходимого количества медицинских работников и уровнем их квалификации;
3) возможностью выбора медицинской организации и врача в соответствии с настоящим Федеральнымзаконом;
4) применением порядков оказания медицинской помощи, клинических рекомендаций и стандартовмедицинской помощи; (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
5) предоставлением медицинской организацией гарантированного объема медицинской помощи всоответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи;
6) установлением в соответствии с законодательством Российской Федерации требований к размещениюмедицинских организаций государственной системы здравоохранения и муниципальной системыздравоохранения и иных объектов инфраструктуры в сфере здравоохранения исходя из потребностейнаселения;
7) транспортной доступностью медицинских организаций для всех групп населения, в том числеинвалидов и других групп населения с ограниченными возможностями передвижения;
8) возможностью беспрепятственного и бесплатного использования медицинским работником средствсвязи или транспортных средств для перевозки пациента в ближайшую медицинскую организацию вслучаях, угрожающих его жизни и здоровью;
9) оснащением медицинских организаций оборудованием для оказания медицинской помощи с учетомособых потребностей инвалидов и других групп населения с ограниченными возможностями здоровья; (вред. Федерального закона от 01.12.2014 N 419-ФЗ)
10) применением телемедицинских технологий. (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
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Статья 11. Недопустимость отказа в оказании медицинской помощи
1. Отказ в оказании медицинской помощи в соответствии с программой государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи и взимание платы за ее оказание медицинскойорганизацией, участвующей в реализации этой программы, и медицинскими работниками такоймедицинской организации не допускаются.
2. Медицинская помощь в экстренной форме оказывается медицинской организацией и медицинскимработником гражданину безотлагательно и бесплатно. Отказ в ее оказании не допускается.
3. За нарушение предусмотренных частями 1 и 2 настоящей статьи требований медицинские организациии медицинские работники несут ответственность в соответствии с законодательством РоссийскойФедерации.
Статья 12. Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья
Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья обеспечивается путем:
1) разработки и реализации программ формирования здорового образа жизни, в том числе программснижения потребления алкоголя, потребления табака или потребления никотинсодержащей продукции,предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением наркотических средств и психотропныхвеществ; (в ред. Федерального закона от 31.07.2020 N 303-ФЗ)
2) осуществления санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий;
3) осуществления мероприятий по предупреждению и раннему выявлению заболеваний, в том числепредупреждению социально значимых заболеваний и борьбе с ними; (в ред. Федерального закона от22.10.2014 N 314-ФЗ)
4) проведения профилактических и иных медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерногонаблюдения в соответствии с законодательством Российской Федерации;
5) осуществления мероприятий по сохранению жизни и здоровья граждан в процессе их обучения итрудовой деятельности в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Статья 13. Соблюдение врачебной тайны
1. Сведения о факте обращения гражданина за оказанием медицинской помощи, состоянии его здоровья идиагнозе, иные сведения, полученные при его медицинском обследовании и лечении, составляютврачебную тайну.
Взаимосвязанные положения частей 2 и 3 статьи 13, пункта 5 части 5 статьи 19 и части 1 статьи20 признаны не соответствующими Конституции Российской Федерации, ее статьям 7 (часть 2),17, 19 (части 1 и 2), 21 (часть 1), 24, 29 (часть 4), 41 (части 1 и 3), 52 и 55 (часть 3), в той мере, вкакой в системе действующего правового регулирования неопределенность их нормативногосодержания не позволяет определить условия и порядок доступа к медицинской документацииумершего пациента его супруга (супруги), близких родственников (членов семьи) и (или) иных лиц,указанных в его информированном добровольном согласии на медицинское вмешательство(Постановление Конституционного Суда РФ от 13.01.2020 N 1-П).
2. Не допускается разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, в том числе после смертичеловека, лицами, которым они стали известны при обучении, исполнении трудовых, должностных,служебных и иных обязанностей, за исключением случаев, установленных частями 3 и 4 настоящейстатьи.
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Взаимосвязанные положения частей 2 и 3 статьи 13, пункта 5 части 5 статьи 19 и части 1 статьи20 признаны не соответствующими Конституции Российской Федерации, ее статьям 7 (часть 2),17, 19 (части 1 и 2), 21 (часть 1), 24, 29 (часть 4), 41 (части 1 и 3), 52 и 55 (часть 3), в той мере, вкакой в системе действующего правового регулирования неопределенность их нормативногосодержания не позволяет определить условия и порядок доступа к медицинской документацииумершего пациента его супруга (супруги), близких родственников (членов семьи) и (или) иных лиц,указанных в его информированном добровольном согласии на медицинское вмешательство(Постановление Конституционного Суда РФ от 13.01.2020 N 1-П).
3. Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том числе должностнымлицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента, проведения научных исследований, ихопубликования в научных изданиях, использования в учебном процессе и в иных целях допускается списьменного согласия гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном добровольном согласиина медицинское вмешательство. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 315-ФЗ)
3.1. После смерти гражданина допускается разглашение сведений, составляющих врачебную тайну,супругу (супруге), близким родственникам (детям, родителям, усыновленным, усыновителям, роднымбратьям и родным сестрам, внукам, дедушкам, бабушкам) либо иным лицам, указанным гражданином илиего законным представителем в письменном согласии на разглашение сведений, составляющих врачебнуютайну, или информированном добровольном согласии на медицинское вмешательство, по их запросу, еслигражданин или его законный представитель не запретил разглашение сведений, составляющих врачебнуютайну. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 315-ФЗ)
4. Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия гражданина или его законногопредставителя допускается:
1) в целях проведения медицинского обследования и лечения гражданина, который в результате своегосостояния не способен выразить свою волю, с учетом положений пункта 1 части 9 статьи 20 настоящегоФедерального закона;
2) при угрозе распространения инфекционных заболеваний, массовых отравлений и поражений;
3) по запросу органов дознания и следствия, суда в связи с проведением расследования или судебнымразбирательством, по запросу органов прокуратуры в связи с осуществлением ими прокурорского надзора,по запросу органа уголовно-исполнительной системы в связи с исполнением уголовного наказания иосуществлением контроля за применением принудительных мер медицинского характера, назначенных всоответствии с частью второй.1 статьи 102 Уголовного кодекса Российской Федерации, за поведениемусловно осужденного, осужденного, в отношении которого отбывание наказания отсрочено, и лица,освобожденного условно-досрочно, а также в связи с исполнением осужденным обязанности пройтилечение от наркомании и медицинскую и (или) социальную реабилитацию, по запросу органов внутреннихдел в связи с осуществлением административного надзора за лицами, освобожденными из мест лишениясвободы, либо в связи с участием в наблюдении за лицами, больными алкоголизмом и (или) наркоманиейи представляющими опасность для окружающих, за лицами, страдающими хроническими и затяжнымипсихическими расстройствами с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненнымипроявлениями, в отношении которых установлено диспансерное наблюдение в связи со склонностью такихлиц к совершению общественно опасных действий, в целях предупреждения совершения указаннымилицами преступлений и административных правонарушений, а также в связи с проверкойзарегистрированных в установленном порядке заявлений и сообщений о совершенных лицами,страдающими хроническими и затяжными психическими расстройствами с тяжелыми стойкими или частообостряющимися болезненными проявлениями, в отношении которых установлено диспансерноенаблюдение в связи со склонностью таких лиц к совершению общественно опасных действий,преступлениях, административных правонарушениях и о происшествиях, разрешение которых отнесено ккомпетенции полиции; (в ред. Федеральных законов от 23.07.2013 N 205-ФЗ, от 01.04.2020 N 93-ФЗ, от22.07.2024 N 195-ФЗ, от 28.12.2024 N 509-ФЗ)
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3.1) в целях осуществления уполномоченными федеральными органами исполнительной власти контроляза исполнением лицами, признанными больными наркоманией либо потребляющими наркотическиесредства или психотропные вещества без назначения врача либо новые потенциально опасныепсихоактивные вещества, возложенной на них при назначении административного наказания судомобязанности пройти лечение от наркомании, диагностику, профилактические мероприятия и (или)медицинскую реабилитацию; (в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 230-ФЗ)
4) в случае оказания медицинской помощи несовершеннолетнему в соответствии с пунктом 2 части 2статьи 20 настоящего Федерального закона, а также несовершеннолетнему, не достигшему возраста,установленного частью 2 статьи 54 настоящего Федерального закона, для информирования одного из егородителей или иного законного представителя;
5) в целях информирования органов внутренних дел: (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)
а) о поступлении пациента, в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что вред егоздоровью причинен в результате противоправных действий; (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N438-ФЗ)
б) о поступлении пациента, который по состоянию здоровья, возрасту или иным причинам не можетсообщить данные о своей личности; (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)
в) о смерти пациента, личность которого не установлена; (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)
г) о лице, страдающем психическим расстройством, в отношении которого судом назначеныпринудительные меры медицинского характера, или о лице, страдающем хроническим и затяжнымпсихическим расстройством с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненнымипроявлениями, в отношении которого установлено диспансерное наблюдение в связи со склонностьютакого лица к совершению общественно опасных действий; (в ред. Федерального закона от 22.07.2024 N195-ФЗ)
6) в целях проведения военно-врачебной экспертизы по запросам военных комиссариатов, кадровых служби военно-врачебных (врачебно-летных) комиссий федеральных органов исполнительной власти ифедеральных государственных органов, в которых федеральным законом предусмотрена военная иприравненная к ней служба; (в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)
7) в целях расследования несчастного случая на производстве и профессионального заболевания, а такженесчастного случая с обучающимся во время пребывания в организации, осуществляющейобразовательную деятельность, и в соответствии с частью 6 статьи 34.1 Федерального закона от 4 декабря2007 года N 329-ФЗ "О физической культуре и спорте в Российской Федерации" несчастного случая слицом, проходящим спортивную подготовку и не состоящим в трудовых отношениях с физкультурно-спортивной организацией, не осуществляющей спортивной подготовки и являющейся заказчиком услуг поспортивной 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; (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 06.04.2015 N 78-ФЗ)
8) при обмене информацией медицинскими организациями, в том числе размещенной в медицинскихинформационных системах, в целях оказания медицинской помощи с учетом требований законодательстваРоссийской 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 снастоящим Федеральным законом;
11. Пункт утратил силу. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
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Глава 3. ПОЛНОМОЧИЯ ФЕДЕРАЛЬНЫХ ОРГАНОВГОСУДАРСТВЕННОЙ ВЛАСТИ, ОРГАНОВ ГОСУДАРСТВЕННОЙВЛАСТИ СУБЪЕКТОВ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ И ОРГАНОВМЕСТНОГО САМОУПРАВЛЕНИЯ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ
Статья 14. Полномочия федеральных органов государственной власти всфере охраны здоровья
1. К полномочиям федеральных органов государственной власти в сфере охраны здоровья относятся:
1) проведение единой государственной политики в сфере охраны здоровья;
2) защита прав и свобод человека и гражданина в сфере охраны здоровья;
3) управление федеральной государственной собственностью, используемой в сфере охраны здоровья;
4) организация системы санитарной охраны территории Российской Федерации;
5) организация, обеспечение и осуществление федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора;
6) реализация мероприятий, направленных на спасение жизни и сохранение здоровья людей причрезвычайных ситуациях, ликвидацию медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций,информирование населения о медико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и опринимаемых мерах;
7) лицензирование отдельных видов деятельности в сфере охраны здоровья, за исключениемлицензирования, которое осуществляется в соответствии с частью 1 статьи 15 настоящего Федеральногозакона органами государственной власти субъектов Российской Федерации; (в ред. Федерального законаот 05.04.2016 N 93-ФЗ)
8) организация и осуществление контроля в сфере охраны здоровья, в том числе за соблюдениемтребований технических регламентов в сфере охраны здоровья;
9) ведение федеральных информационных систем, федеральных баз данных в сфере здравоохранения, втом числе обеспечение конфиденциальности содержащихся в них персональных данных в соответствии сзаконодательством Российской Федерации;
10) установление порядка осуществления медицинской деятельности на принципах государственно-частного партнерства в сфере охраны здоровья;
11) организация оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в томчисле высокотехнологичной, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной,медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи медицинскими организациями,подведомственными федеральным органам исполнительной власти; (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
11.1) организация проведения медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинскихосвидетельствований в медицинских организациях, подведомственных федеральным органамисполнительной власти; (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
11.2) организация оказания медицинской помощи в рамках клинической апробации методовпрофилактики, диагностики, лечения и реабилитации (далее - клиническая апробация) медицинскимиорганизациями, подведомственными федеральным органам исполнительной власти; (в ред. Федеральногозакона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)
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11.3) организация медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) органов и тканейчеловека, в том числе с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки), в медицинскихорганизациях, подведомственных федеральным органам исполнительной власти; (в ред. Федеральногозакона от 13.07.2015 N 271-ФЗ)
11.4) организация деятельности национальных медицинских исследовательских центров,подведомственных федеральным органам исполнительной власти; (в ред. Федерального закона от28.12.2025 N 515-ФЗ)
12) организация безвозмездного обеспечения донорской кровью и (или) ее компонентами, а такжеорганизация обеспечения лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебногопитания, медицинскими изделиями, средствами для дезинфекции, дезинсекции и дератизации приоказании медицинской помощи, проведении медицинских экспертиз, медицинских осмотров имедицинских освидетельствований в соответствии с пунктами 6, 11 и 11.1 настоящей части и пунктом 17части 2 настоящей статьи; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
13) организация медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных командРоссийской Федерации, утверждение методических указаний по организации медико-биологическогообеспечения спортсменов спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации (включаяспортсменов, занимающихся адаптивным спортом), разработанных медицинской организацией,подведомственной федеральному органу исполнительной власти, осуществляющему полномочия поорганизации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных команд РоссийскойФедерации, а также установление порядка разработки таких методических указаний; (в ред. Федеральныхзаконов от 05.12.2017 N 373-ФЗ, от 29.12.2025 N 550-ФЗ)
14) организация и осуществление контроля за достоверностью первичных статистических данных,предоставляемых медицинскими организациями;
15) мониторинг безопасности медицинских изделий, регистрация побочных действий, не указанных винструкции по применению или руководстве по эксплуатации медицинского изделия, нежелательныхреакций при его применении, особенностей взаимодействия медицинских изделий между собой, фактов иобстоятельств, создающих угрозу жизни и здоровью граждан и медицинских работников при применениии эксплуатации медицинских изделий (далее - неблагоприятные события); (в ред. Федерального закона от30.04.2021 N 128-ФЗ)
16) обеспечение разработки и реализации программ научных исследований в сфере охраны здоровья, ихкоординация;
17) международное сотрудничество Российской Федерации в сфере охраны здоровья, включая заключениемеждународных договоров Российской Федерации;
18) подготовка и представление палатам Федерального Собрания Российской Федерации не позднее 1июня года, следующего за отчетным годом, ежегодного государственного доклада о реализациигосударственной политики в сфере охраны здоровья в порядке, установленном ПравительствомРоссийской Федерации; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
19) организация обеспечения лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе всочетании с вирусами гепатитов В и С, антивирусными лекарственными препаратами для медицинскогоприменения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов всоответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об обращении лекарственныхсредств"; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
20) организация обеспечения лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостьювозбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами длямедицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственныхпрепаратов в соответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об обращениилекарственных средств"; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
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21) утверждение случаев и порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи испециализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи медицинскимиработниками медицинских организаций, подведомственных федеральным органам исполнительнойвласти, вне таких медицинских организаций. (в ред. Федерального закона от 26.03.2022 N 64-ФЗ)
2. К полномочиям федерального органа исполнительной власти, осуществляющего функции по выработкеи реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сферездравоохранения (далее - уполномоченный федеральный орган исполнительной власти), относятся: (в ред.Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
1) проведение единой государственной политики в сфере здравоохранения, разработка и реализацияпрограмм формирования здорового образа жизни и других программ в сфере охраны здоровья, реализациямер по развитию здравоохранения, профилактике заболеваний, санитарно-эпидемиологическомублагополучию населения, оказанию медицинской помощи, организации медицинской деятельности,связанной с трансплантацией (пересадкой) органов и тканей человека, в том числе с донорством органов итканей в целях трансплантации (пересадки), санитарно-гигиеническому просвещению; (в ред.Федерального закона от 13.07.2015 N 271-ФЗ)
2) установление требований к размещению медицинских организаций государственной системыздравоохранения и муниципальной системы здравоохранения, иных объектов инфраструктуры в сферездравоохранения исходя из потребностей населения;
3) координация деятельности в сфере охраны здоровья федеральных органов исполнительной власти,исполнительных органов субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления, субъектовгосударственной системы здравоохранения, муниципальной системы здравоохранения и частной системыздравоохранения; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3.1) согласование в устанавливаемом Правительством Российской Федерации порядке назначения надолжность руководителя исполнительного органа субъекта Российской Федерации в сфере охраныздоровья; (в ред. Федеральных законов от 30.04.2021 N 129-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
4) утверждение порядка создания и деятельности врачебной комиссии медицинской организации;
5) утверждение соответствующей номенклатуры в сфере охраны здоровья (медицинских организаций,коечного фонда по профилям медицинской помощи, медицинских услуг, должностей медицинскихработников и фармацевтических работников, специальностей специалистов, имеющих медицинское ифармацевтическое образование);
5.1) утверждение квалификационных требований к медицинским и фармацевтическим работникам; (в ред.Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
6) утверждение типовых положений об отдельных видах медицинских организаций, включенных вноменклатуру медицинских организаций;
7) установление общих требований к структуре и штатному расписанию медицинских организаций,входящих в государственную и муниципальную системы здравоохранения;
8) установление порядка организации и проведения медицинских экспертиз (за исключением медико-социальной экспертизы и военно-врачебной экспертизы); (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
9) утверждение порядка организации и проведения экспертизы качества, эффективности и безопасностимедицинских изделий;
10) утверждение правил и методик в области статистического учета и отчетности, стандартовинформационного обмена в сфере охраны здоровья, применяемых медицинскими организациями ифармацевтическими организациями;
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11) утверждение порядка организации системы документооборота в сфере охраны здоровья,унифицированных форм медицинской документации, в том числе в форме электронных документов,порядков их ведения; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
11.1) организация проведения аккредитации специалистов; (в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N389-ФЗ)
12) утверждение порядка аттестации специалистов, имеющих высшее и среднее медицинское и (или)фармацевтическое образование для присвоения им квалификационной категории;
13) утверждение порядка организации направления граждан Российской Федерации на лечение за пределытерритории Российской Федерации за счет средств федерального бюджета;
14) утверждение порядка проведения медицинских осмотров;
15) утверждение перечня профессиональных заболеваний;
16) утверждение порядка назначения лекарственных препаратов, медицинских изделий, формрецептурных бланков на лекарственные препараты, медицинские изделия, порядка оформления этихбланков, их учета и хранения; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
17) организация медицинской эвакуации граждан медицинскими организациями, подведомственнымифедеральным органам исполнительной власти; (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от01.12.2014 N 418-ФЗ)
18) утверждение порядка медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного,наркотического или иного токсического), включающего определение клинических признаков опьянения иправила проведения химико-токсикологических исследований; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013N 317-ФЗ)
19) утверждение правил проведения лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических и иныхвидов диагностических исследований; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
19.1) утверждение общих требований к организации посещения пациента родственниками и инымичленами семьи или законными представителями пациента в медицинской организации, в том числе в ееструктурных подразделениях, предназначенных для проведения интенсивной терапии и реанимационныхмероприятий, при оказании ему медицинской помощи в стационарных условиях; (в ред. Федеральногозакона от 29.05.2019 N 119-ФЗ)
19.2) утверждение общих требований к организации посещения пациента священнослужителямицентрализованных религиозных организаций и религиозных организаций, входящих в их структуру, вцелях совершения богослужений, других религиозных обрядов и церемоний в медицинской организации, втом числе в ее структурных подразделениях, предназначенных для проведения интенсивной терапии иреанимационных мероприятий, при оказании пациенту медицинской помощи в стационарных условиях. Вобщих требованиях также устанавливаются особенности допуска священнослужителей в медицинскиеорганизации, подведомственные федеральным органам исполнительной власти, в которых федеральнымзаконом предусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, а также федеральнымгосударственным органам, в которых федеральным законом предусмотрена военная служба илиприравненная к ней служба, обеспечивающие сохранность сведений, составляющих государственнуютайну, а также сведений о ведомственной принадлежности пациентов, находящихся на лечении встационарных условиях; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
20) создание условий для организации проведения независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями; (в ред. Федеральных закона от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
21) организация обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом,болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им
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тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системнымначалом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственнымдефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного) X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантацииорганов и (или) тканей лекарственными препаратами. (в ред. Федеральных законов от 26.04.2016 N 112-ФЗ, от 03.08.2018 N 299-ФЗ, от 27.12.2019 N 452-ФЗ)
Статья 15. Передача осуществления полномочий Российской Федерации всфере охраны здоровья органам государственной власти субъектовРоссийской Федерации
1. Российская Федерация передает органам государственной власти субъектов Российской Федерацииосуществление следующих полномочий:
1) лицензирование (в части предоставления лицензий, оценки соответствия соискателей лицензийлицензионным требованиям, оценки соответствия лицензиатов лицензионным требованиям при внесенииизменений в реестр лицензий в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 4 мая 2011 года N 99-ФЗ "О лицензировании отдельных видов деятельности", прекращения действия лицензий, формирования иведения реестров выданных органами государственной власти субъектов Российской Федерации лицензий,утверждения форм заявлений о предоставлении лицензий, внесения изменений в реестр лицензий,утверждения форм уведомлений и других используемых в процессе лицензирования документов, а такжепредоставления заинтересованным лицам информации по вопросам лицензирования, включая размещениеэтой информации в информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" на официальных сайтахорганов государственной власти субъектов Российской Федерации с указанием адресов электроннойпочты, по которым пользователями этой информации могут быть направлены запросы и полученазапрашиваемая информация) следующих видов деятельности: (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N170-ФЗ)
а) медицинская деятельность медицинских организаций (за исключением медицинских организаций,подведомственных федеральным органам исполнительной власти); (в ред. Федерального закона от01.12.2014 N 418-ФЗ)
б) фармацевтическая деятельность (за исключением деятельности, осуществляемой организациямиоптовой торговли лекарственными средствами и аптечными организациями, подведомственнымифедеральным органам исполнительной власти); (в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
в) деятельность по обороту наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров,культивированию наркосодержащих растений (в части деятельности по обороту наркотических средств ипсихотропных веществ, внесенных в списки I, II и III перечня наркотических средств, психотропныхвеществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в Российской Федерации, за исключениемдеятельности, осуществляемой организациями оптовой торговли лекарственными средствами и аптечнымиорганизациями, подведомственными федеральным органам исполнительной власти); (в ред. Федеральногозакона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
2) пункт исключен. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
2. Средства на осуществление переданных в соответствии с частью 1 настоящей статьи полномочийпредусматриваются в виде субвенций из федерального бюджета (далее - субвенции).
3. Общий объем средств, предусмотренных в федеральном бюджете в виде субвенций бюджетамсубъектов Российской Федерации, определяется на основании следующих методик, утверждаемыхПравительством Российской Федерации:
1) на осуществление указанного в пункте 1 части 1 настоящей статьи полномочия исходя из:
а) численности населения;
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б) количества медицинских организаций, осуществление полномочия по лицензированию медицинскойдеятельности которых передано органам государственной власти субъекта Российской Федерации;количества аптечных организаций, осуществляющих реализацию населению лекарственных препаратов имедицинских изделий, наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров;
в) иных показателей;
2) пункт исключен. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
4. Субвенции предоставляются в соответствии с бюджетным законодательством Российской Федерации.
5. Субвенции на осуществление указанных в части 1 настоящей статьи полномочий носят целевойхарактер и не могут быть использованы на другие цели.
6. В случае использования субвенций не по целевому назначению федеральный орган исполнительнойвласти, осуществляющий функции по контролю и надзору в финансово-бюджетной сфере, вправе взыскатьэти средства в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.
7. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти:
1) издает нормативные правовые акты по вопросам осуществления указанных в части 1 настоящей статьиполномочий, в том числе административные регламенты предоставления государственных услуг иисполнения государственных функций в части переданных полномочий;
2) издает обязательные для исполнения исполнительными органами субъектов Российской Федерацииметодические указания и инструкции по вопросам осуществления переданных полномочий; (в ред.Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3) пункт утратил силу. (в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 233-ФЗ)
4) устанавливает требования к содержанию и формам отчетности, к порядку представления отчетности обосуществлении переданных полномочий;
4.1) утверждает в соответствии с правилами, устанавливаемыми Правительством Российской Федерации,порядок осуществления контроля за эффективностью и качеством осуществления органамигосударственной власти субъектов Российской Федерации указанных в части 1 настоящей статьиполномочий; (в ред. Федерального закона от 24.04.2020 N 147-ФЗ)
5) готовит и вносит в Правительство Российской Федерации в случаях, установленных федеральнымизаконами, предложения об изъятии у органов государственной власти субъектов Российской Федерациипереданных полномочий.
8. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
9. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий функции по контролюи надзору в сфере охраны здоровья:
1) ведет единый реестр лицензий, в том числе лицензий, предоставленных органами государственнойвласти субъектов Российской Федерации в соответствии с полномочием, указанным в пункте 1 части 1настоящей статьи, в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти; (в ред. Федерального закона от 27.12.2019 N 478-ФЗ)
2) осуществляет контроль за эффективностью и качеством осуществления органами государственнойвласти субъектов Российской Федерации полномочий, указанных в части 1 настоящей статьи, с правомнаправления предписаний об устранении выявленных нарушений и о привлечении к ответственностидолжностных лиц, исполняющих обязанности по осуществлению переданных полномочий; (в ред.Федерального закона от 24.04.2020 N 147-ФЗ)
3) обеспечивает соблюдение лицензионных требований лицензиатами посредством осуществлениягосударственного контроля (надзора) (за исключением лицензиатов, представивших заявления о внесении
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изменений в реестр лицензий), осуществляет полномочия по приостановлению, возобновлению действия ианнулированию лицензий, предоставлению в федеральную государственную информационную систему,порядок формирования и ведения которой определяется Правительством Российской Федерации,информации в целях проведения мониторинга и оценки эффективности лицензирования видовдеятельности, указанных в пункте 1 части 1 настоящей статьи; (в ред. Федеральных законов от 05.04.2016N 93-ФЗ, от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
4) направляет в течение пяти рабочих дней в органы государственной власти субъектов РоссийскойФедерации, осуществляющие полномочия, указанные в части 1 настоящей статьи, заверенные копииприказов о приостановлении и возобновлении действия лицензий, назначении проверок лицензиатов,копии актов проверок лицензиатов, предписаний об устранении выявленных нарушений лицензионныхтребований, протоколов об административных правонарушениях, постановлений о назначенииадминистративных наказаний и других документов, связанных с обеспечением соблюдения лицензионныхтребований посредством осуществления государственного контроля (надзора) в отношении лицензиатов(за исключением лицензиатов, представивших заявления о внесении изменений в реестр лицензий),осуществляющих виды деятельности, указанные в пункте 1 части 1 настоящей статьи, для включения влицензионные дела. (в ред. Федеральных законов от 05.04.2016 N 93-ФЗ, от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
10. Высшее должностное лицо субъекта Российской Федерации: (в ред. Федерального закона от 08.08.2024N 232-ФЗ)
1) назначает на должность (освобождает от должности) руководителей исполнительных органов субъектовРоссийской Федерации, осуществляющих переданные им полномочия; (в ред. Федеральных законов от13.07.2015 N 233-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
2) утверждает структуру исполнительных органов субъектов Российской Федерации, осуществляющихпереданные им полномочия; (в ред. Федеральных законов от 13.07.2015 N 233-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3) организует деятельность по осуществлению переданных полномочий в соответствии с федеральнымизаконами и иными нормативными правовыми актами Российской Федерации, нормативными правовымиактами и иными документами, предусмотренными частью 7 настоящей статьи;
4) вправе до утверждения регламентов, указанных в пункте 1 части 7 настоящей статьи, утверждатьадминистративные регламенты предоставления государственных услуг и исполнения государственныхфункций в части переданных полномочий, которые не могут противоречить нормативным правовым актамРоссийской Федерации, должны содержать только предусмотренные такими актами требования иограничения в части реализации прав и свобод граждан, прав и законных интересов организаций икоторые разрабатываются с учетом требований к регламентам предоставления федеральными органамиисполнительной власти государственных услуг и исполнения государственных функций;
5) обеспечивает своевременное представление в уполномоченный федеральный орган исполнительнойвласти в установленной форме ежеквартального отчета о расходовании предоставленных субвенций,сведений о лицензиях, предоставленных в соответствии с переданными полномочиями, о достижениицелевых прогнозных показателей в случае их установления, экземпляров нормативных правовых актов,издаваемых органами государственной власти субъектов Российской Федерации по вопросам переданныхполномочий, и иной информации, предусмотренной нормативными правовыми актами уполномоченногофедерального органа исполнительной власти; (в ред. Федерального закона от 27.12.2019 N 478-ФЗ)
6) пункт утратил силу. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
11. Контроль за расходованием субвенций, предоставленных на осуществление переданных полномочий,осуществляется федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю инадзору в финансово-бюджетной сфере, федеральным органом исполнительной власти, осуществляющимконтроль и надзор в сфере здравоохранения, и Счетной палатой Российской Федерации.
12. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
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13. Полномочия федеральных органов исполнительной власти в сфере охраны здоровья, предусмотренныенастоящим Федеральным законом, могут передаваться для осуществления исполнительным органамсубъектов Российской Федерации постановлениями Правительства Российской Федерации в порядке,установленном Федеральным законом от 21 декабря 2021 года N 414-ФЗ "Об общих принципахорганизации публичной власти в субъектах Российской Федерации". (в ред. Федеральных законов от13.07.2015 N 233-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
Статья 16. Полномочия органов государственной власти субъектовРоссийской Федерации в сфере охраны здоровья
1. К полномочиям органов государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраныздоровья относятся:
1) защита прав человека и гражданина в сфере охраны здоровья;
2) разработка, утверждение и реализация программ развития здравоохранения, обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения, профилактики заболеваний, организация обеспеченияграждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями, а также участие в санитарно-гигиеническом просвещении населения;
3) разработка, утверждение и реализация территориальной программы государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи, включающей в себя территориальную программуобязательного медицинского страхования;
4) формирование структуры исполнительных органов субъекта Российской Федерации, осуществляющихустановленные настоящей статьей полномочия в сфере охраны здоровья, и установление порядка ихорганизации и деятельности; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
5) организация оказания населению субъекта Российской Федерации первичной медико-санитарнойпомощи, специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи, скорой, в томчисле скорой специализированной, медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи вмедицинских организациях, подведомственных исполнительным органам субъекта РоссийскойФедерации; (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
5.1) организация проведения медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинскихосвидетельствований в медицинских организациях, подведомственных исполнительным органам субъектаРоссийской Федерации; (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
5.2) организация медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) органов и тканейчеловека, в том числе с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки), в медицинскихорганизациях, подведомственных исполнительным органам субъекта Российской Федерации; (в ред.Федеральных законов от 13.07.2015 N 271-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
5.3) организация деятельности национальных медицинских исследовательских центров,подведомственных исполнительным органам субъекта Российской Федерации; (в ред. Федеральногозакона от 28.12.2025 N 515-ФЗ)
6) создание в пределах компетенции, определенной законодательством Российской Федерации, условийдля развития медицинской помощи, обеспечения ее качества и доступности; (в ред. Федерального законаот 25.12.2018 N 489-ФЗ)
7) организация безвозмездного обеспечения донорской кровью и (или) ее компонентами, а такжеорганизация обеспечения лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебногопитания, медицинскими изделиями, средствами для дезинфекции, дезинсекции и дератизации приоказании медицинской помощи, проведении медицинских экспертиз, медицинских осмотров и
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медицинских освидетельствований в соответствии с пунктами 5, 5.1 и 12 настоящей части; (в ред.Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
8) организация осуществления мероприятий по профилактике заболеваний и формированию здоровогообраза жизни у граждан, проживающих на территории субъекта Российской Федерации;
9) организация осуществления мероприятий по проведению дезинфекции, дезинсекции и дератизации, атакже санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий в соответствии сзаконодательством Российской Федерации;
Пункт 10 части 1 статьи 16 и часть 9 статьи 83 признаны не соответствующими КонституцииРоссийской Федерации, ее статьям 7, 18, 19 (часть 2), 21 (часть 1) и 41 (часть 1), в той мере, в какойони не предусматривают резервного механизма обеспечения лиц, страдающих заболеваниями,включенными в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных)заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности,лекарственными средствами в случае, когда соответствующая обязанность, возложенная насубъект Российской Федерации, не может быть надлежаще исполнена (ПостановлениеКонституционного Суда РФ от 26.09.2024 N 41-П).
10) организация обеспечения граждан лекарственными препаратами и специализированными продуктамилечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хроническихпрогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизнигражданина или инвалидности, предусмотренный частью 3 статьи 44 настоящего Федерального закона; (вред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
11) координация деятельности исполнительных органов субъекта Российской Федерации в сфере охраныздоровья, субъектов государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения на территориисубъекта Российской Федерации; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
12) реализация мероприятий, направленных на спасение жизни и сохранение здоровья людей причрезвычайных ситуациях, ликвидацию медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций,информирование населения о медико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и опринимаемых мерах;
13) информирование населения субъекта Российской Федерации, в том числе через средства массовойинформации, о возможности распространения социально значимых заболеваний и заболеваний,представляющих опасность для окружающих, на территории субъекта Российской Федерации,осуществляемое на основе ежегодных статистических данных, а также информирование об угрозевозникновения и о возникновении эпидемий;
14) установление мер социальной поддержки по организации оказания медицинской помощи лицам,страдающим социально значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность дляокружающих, и по организации обеспечения указанных лиц лекарственными препаратами;
14.1) создание условий для трудоустройства лиц, указанных в части 3.3 статьи 69 настоящегоФедерального закона, в том числе установление в пределах своих полномочий дополнительных мерсоциальной поддержки указанным лицам; (в ред. Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
15) обеспечение разработки и реализация региональных программ научных исследований в сфере охраныздоровья, их координация;
16) установление случаев и порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи испециализированной медицинской помощи медицинскими работниками медицинских организаций внетаких медицинских организаций, а также в иных медицинских организациях;
17) установление порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи в экстренной инеотложной формах, в том числе на дому при вызове медицинского работника, гражданам, которыевыбрали медицинскую организацию для получения первичной медико-санитарной помощи в рамках
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программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи не потерриториально-участковому принципу; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
18) создание условий для организации проведения независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями; (в ред. Федеральных законов от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
19) организация медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных команд субъектовРоссийской Федерации; (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 373-ФЗ)
20) установление порядка проведения оценки последствий принятия решения о ликвидации медицинскойорганизации, подведомственной исполнительному органу субъекта Российской Федерации или органуместного самоуправления, о прекращении деятельности ее обособленного подразделения и порядкасоздания комиссии по оценке последствий принятия такого решения и подготовки указанной комиссиейзаключений. (в ред. Федеральных законов от 29.12.2017 N 465-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
2. Отдельные указанные в части 1 настоящей статьи полномочия органов государственной властисубъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья могут быть переданы ими для осуществленияорганам местного самоуправления в соответствии с Федеральным законом от 21 декабря 2021 года N 414-ФЗ "Об общих принципах организации публичной власти в субъектах Российской Федерации". В этомслучае оказание медицинской помощи гражданам осуществляется медицинскими организациямимуниципальной системы здравоохранения. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3. Руководитель исполнительного органа субъекта Российской Федерации в сфере охраны здоровьяназначается на должность высшим должностным лицом субъекта Российской Федерации по согласованиюс уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. Период временного исполненияобязанностей руководителя исполнительного органа субъекта Российской Федерации в сфере охраныздоровья не может превышать три месяца. (в ред. Федерального закона от 25.04.2026 N 114-ФЗ)
Статья 17. Полномочия органов местного самоуправления в сфере охраныздоровья
К полномочиям органов местного самоуправления муниципальных округов, городских округов имуниципальных районов (за исключением территорий, медицинская помощь населению которыхоказывается в соответствии со статьей 42 настоящего Федерального закона) в сфере охраны здоровьяотносятся: (в ред. Федерального закона от 26.05.2021 N 152-ФЗ)
1) создание условий для оказания медицинской помощи населению в соответствии с территориальнойпрограммой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и закономсубъекта Российской Федерации в пределах полномочий, установленных Федеральным законом от 6октября 2003 года N 131-ФЗ "Об общих принципах организации местного самоуправления в РоссийскойФедерации";
2) обеспечение организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях муниципальнойсистемы здравоохранения в случае передачи соответствующих полномочий в соответствии с частью 2статьи 16 настоящего Федерального закона;
3) информирование населения муниципального образования, в том числе через средства массовойинформации, о возможности распространения социально значимых заболеваний и заболеваний,представляющих опасность для окружающих, на территории муниципального образования,осуществляемое на основе ежегодных статистических данных, а также информирование об угрозевозникновения и о возникновении эпидемий в соответствии с законом субъекта Российской Федерации;
4) участие в санитарно-гигиеническом просвещении населения и пропаганде донорства крови и (или) еекомпонентов;
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5) участие в реализации на территории муниципального образования мероприятий, направленных наспасение жизни и сохранение здоровья людей при чрезвычайных ситуациях, информирование населения омедико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и о принимаемых мерах;
6) реализация на территории муниципального образования мероприятий по профилактике заболеваний иформированию здорового образа жизни в соответствии с законом субъекта Российской Федерации;
7) создание благоприятных условий в целях привлечения медицинских работников и фармацевтическихработников для работы в медицинских организациях в соответствии с Федеральным законом от 6 октября2003 года N 131-ФЗ "Об общих принципах организации местного самоуправления в РоссийскойФедерации".
Глава 4. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ГРАЖДАН В СФЕРЕ ОХРАНЫЗДОРОВЬЯ
Статья 18. Право на охрану здоровья
1. Каждый имеет право на охрану здоровья.
2. Право на охрану здоровья обеспечивается охраной окружающей среды, созданием безопасных условийтруда, благоприятных условий труда, быта, отдыха, воспитания и обучения граждан, производством иреализацией продуктов питания соответствующего качества, качественных, безопасных и доступныхлекарственных препаратов, а также оказанием доступной и качественной медицинской помощи. (в ред.Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)
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 взиманияплаты в соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи, а также на получение платных медицинских услуг и иных услуг, в том числе всоответствии с договором добровольного медицинского страхования.
3. Право на медицинскую помощь иностранных граждан, проживающих и пребывающих на территорииРоссийской Федерации, устанавливается законодательством Российской Федерации и соответствующимимеждународными договорами Российской Федерации. Лица без гражданства, постоянно проживающие вРоссийской Федерации, пользуются правом на медицинскую помощь наравне с гражданами РоссийскойФедерации, если иное не предусмотрено международными договорами Российской Федерации.
4. Порядок оказания медицинской помощи иностранным гражданам определяется ПравительствомРоссийской Федерации.
5. Пациент имеет право на:
1) выбор врача и выбор медицинской организации в соответствии с настоящим Федеральным законом;
2) профилактику, диагностику, лечение, медицинскую реабилитацию в медицинских организациях вусловиях, соответствующих санитарно-гигиеническим требованиям;
3) получение консультаций врачей-специалистов;
4) облегчение боли, связанной с заболеванием, состоянием и (или) медицинским вмешательством,методами и лекарственными препаратами, в том числе наркотическими лекарственными препаратами ипсихотропными лекарственными препаратами; (в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)
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Взаимосвязанные положения частей 2 и 3 статьи 13, пункта 5 части 5 статьи 19 и части 1 статьи20 признаны не соответствующими Конституции Российской Федерации, ее статьям 7 (часть 2),17, 19 (части 1 и 2), 21 (часть 1), 24, 29 (часть 4), 41 (части 1 и 3), 52 и 55 (часть 3), в той мере, вкакой в системе действующего правового регулирования неопределенность их нормативногосодержания не позволяет определить условия и порядок доступа к медицинской документацииумершего пациента его супруга (супруги), близких родственников (членов семьи) и (или) иных лиц,указанных в его информированном добровольном согласии на медицинское вмешательство(Постановление Конституционного Суда РФ от 13.01.2020 N 1-П).
5) получение информации о своих правах и обязанностях, состоянии своего здоровья, выбор лиц, которымв интересах пациента может быть передана информация о состоянии его здоровья, в том числе после егосмерти; (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 315-ФЗ)
6) получение лечебного питания в случае нахождения пациента на лечении в стационарных условиях;
7) защиту сведений, составляющих врачебную тайну;
8) отказ от медицинского вмешательства;
9) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи;
10) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав;
11) допуск к нему священнослужителей централизованных религиозных организаций и религиозныхорганизаций, входящих в их структуру, а в случае нахождения пациента на лечении в стационарныхусловиях - на предоставление условий для отправления религиозных обрядов, проведение которыхвозможно в стационарных условиях, в том числе на предоставление отдельного помещения, если это ненарушает внутренний распорядок медицинской организации, с соблюдением общих требований,установленных в соответствии с пунктом 19.2 части 2 статьи 14 настоящего Федерального закона. (в ред.Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
Статья 20. Информированное добровольное согласие на медицинскоевмешательство и на отказ от медицинского вмешательства
Взаимосвязанные положения части 2 статьи 13 и части 1 статьи 20 признаны несоответствующими Конституции Российской Федерации, ее статьям 7 (часть 2), 17, 19 (части 1 и2), 21 (часть 1), 24, 29 (часть 4), 41 (части 1 и 3), 52 и 55 (часть 3), в той мере, в какой в системедействующего правового регулирования неопределенность их нормативного содержания не позволяетопределить условия и порядок доступа к медицинской документации умершего пациента его супруга(супруги), близких родственников (членов семьи) и (или) иных лиц, указанных в его информированномдобровольном согласии на медицинское вмешательство (Постановление Конституционного Суда РФот 13.01.2020 N 1-П).
1. Необходимым предварительным условием медицинского вмешательства является дачаинформированного добровольного согласия гражданина или его законного представителя на медицинскоевмешательство на основании предоставленной медицинским работником в доступной форме полнойинформации о целях, методах оказания медицинской помощи, связанном с ними риске, возможныхвариантах медицинского вмешательства, о его последствиях, а также о предполагаемых результатахоказания медицинской помощи.
2. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство дает один из родителей илииной законный представитель в отношении:
1) лица, не достигшего возраста, установленного частью 5 статьи 47 и частью 2 статьи 54 настоящегоФедерального закона, или лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, еслитакое лицо по своему состоянию не способно дать согласие на медицинское вмешательство;
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2) несовершеннолетнего больного наркоманией при оказании ему наркологической помощи или примедицинском освидетельствовании несовершеннолетнего в целях установления состояния наркотическоголибо иного токсического опьянения (за исключением установленных законодательством РоссийскойФедерации случаев приобретения несовершеннолетними полной дееспособности до достижения имивосемнадцатилетнего возраста).
3. Гражданин, один из родителей или иной законный представитель лица, указанного в части 2 настоящейстатьи, имеют право отказаться от медицинского вмешательства или потребовать его прекращения, заисключением 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 законномупредставителю лица, указанного в части 2 настоящей статьи, в доступной для него форме должны бытьразъяснены возможные последствия такого отказа.
5. При отказе одного из родителей или иного законного представителя лица, указанного в части 2настоящей статьи, либо законного представителя лица, признанного в установленном законом порядкенедееспособным, от медицинского вмешательства, необходимого для спасения его жизни, медицинскаяорганизация имеет право обратиться в суд для защиты интересов такого лица. Законный представительлица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, извещает орган опеки ипопечительства 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 помощипри выборе врача и медицинской организации на срок их выбора дают информированное добровольноесогласие 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 медицинскоговмешательства содержится в медицинской документации гражданина и оформляется в виде документа набумажном носителе, подписанного гражданином, одним из родителей или иным законнымпредставителем, медицинским работником, либо формируется в форме электронного документа,подписанного гражданином, одним из родителей или иным законным представителем с использованиемусиленной квалифицированной электронной подписи или простой электронной подписи посредствомприменения единой системы идентификации и аутентификации, а также медицинским работником сиспользованием усиленной квалифицированной электронной подписи. Информированное добровольноесогласие на медицинское вмешательство или отказ от медицинского вмешательства одного из родителейили иного законного представителя лица, указанного в части 2 настоящей статьи, может бытьсформировано в форме электронного документа при наличии в медицинской документации пациентасведений о его законном представителе. При оформлении информированного добровольного согласия намедицинское вмешательство гражданин или его законный представитель вправе определить лиц, которымв интересах пациента может быть передана информация о состоянии его здоровья, в том числе после егосмерти. Действие данных требований в отношении способа подписания информированного добровольногосогласия на медицинское вмешательство или отказа от медицинского вмешательства в формеэлектронного документа может быть изменено в отношении участников экспериментального правовогорежима в сфере цифровых инноваций в соответствии с программой экспериментального правового режимав сфере цифровых инноваций, утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 годаN 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в РоссийскойФедерации". (в ред. Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 02.07.2021 N 315-ФЗ, от 02.07.2021 N331-ФЗ)
8. Порядок дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа отмедицинского вмешательства, в том числе в отношении определенных видов медицинскоговмешательства, форма информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и
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форма отказа от медицинского вмешательства утверждаются уполномоченным федеральным органомисполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
9. Медицинское вмешательство без согласия гражданина, одного из родителей или иного законногопредставителя допускается:
1) если медицинское вмешательство необходимо по экстренным показаниям для устранения угрозы жизничеловека и если его состояние не позволяет выразить свою волю или отсутствуют законные представители(в отношении лиц, указанных в части 2 настоящей статьи);
1.1) в случае оказания скорой медицинской помощи вне медицинской организации, если медицинскоевмешательство необходимо для устранения угрозы жизни человека и отсутствует выраженный до началаоказания медицинской помощи отказ гражданина (его законного представителя) от медицинскоговмешательства; (в ред. Федерального закона от 25.12.2023 N 678-ФЗ)
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 действия (преступления); (в ред. Федеральногозакона от 22.07.2024 N 195-ФЗ)
5) при проведении судебно-медицинской экспертизы и (или) судебно-психиатрической экспертизы;
6) при оказании паллиативной медицинской помощи, если состояние гражданина не позволяет выразитьему свою волю и отсутствует законный представитель. (в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)
10. Решение о медицинском вмешательстве без согласия гражданина, одного из родителей или иногозаконного представителя принимается:
1) в случаях, указанных в пунктах 1 и 2 части 9 настоящей статьи, - консилиумом врачей, а в случае, еслисобрать консилиум невозможно, - непосредственно лечащим (дежурным) врачом с внесением такогорешения в медицинскую документацию пациента и последующим уведомлением должностных лицмедицинской организации (руководителя медицинской организации или руководителя отделениямедицинской организации), гражданина, в отношении которого проведено медицинское вмешательство,одного из родителей или иного законного представителя лица, которое указано в части 2 настоящей статьии в отношении которого проведено медицинское вмешательство, либо судом в случаях и в порядке,которые установлены законодательством Российской Федерации; (в ред. Федерального закона от25.11.2013 N 317-ФЗ)
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;
3) в случае, указанном в пункте 6 части 9 настоящей статьи, - врачебной комиссией либо, если собратьврачебную комиссию невозможно, - консилиумом врачей или непосредственно лечащим (дежурным)врачом с внесением такого решения в медицинскую документацию пациента и последующимуведомлением должностных лиц медицинской организации (руководителя медицинской организации илируководителя отделения медицинской организации), гражданина, в отношении которого проведеномедицинское вмешательство, одного из родителей или иного законного представителя лица, котороеуказано в части 2 настоящей статьи и в отношении которого проведено медицинское вмешательство; (вред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)
4) в случае, указанном в пункте 1.1 части 9 настоящей статьи, - медицинским работником выезднойбригады скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи с внесением решения обосуществлении медицинского вмешательства без дачи гражданином (его законным представителем)информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство в медицинскуюдокументацию пациента. (в ред. Федерального закона от 25.12.2023 N 678-ФЗ)
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11. К лицам, совершившим преступления, могут быть применены принудительные меры медицинскогохарактера по основаниям и в порядке, которые установлены федеральным законом.
12. В случае оказания несовершеннолетнему медицинской помощи лечащий врач обязанпроинформировать несовершеннолетнего, достигшего возраста, установленного частью 2 статьи 54настоящего Федерального закона, одного из родителей или иного законного представителянесовершеннолетнего, не достигшего этого возраста, о применяемом лекарственном препарате, в томчисле применяемом в соответствии с показателями (характеристиками) лекарственного препарата, неуказанными в инструкции по его применению, о его безопасности, ожидаемой эффективности, степенириска для пациента, а также о действиях пациента в случае непредвиденных эффектов влияниялекарственного препарата на состояние здоровья пациента. (в ред. Федерального закона от 30.12.2021 N482-ФЗ)
Статья 21. Выбор врача и медицинской организации
1. При оказании гражданину медицинской помощи в рамках программы государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи он имеет право на выбор медицинскойорганизации в порядке, утвержденном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, ина выбор врача с учетом согласия врача. Особенности выбора медицинской организации гражданами,проживающими в закрытых административно-территориальных образованиях, на территориях с опаснымидля здоровья человека физическими, химическими и биологическими факторами, включенных всоответствующий перечень, а также работниками организаций, включенных в перечень организацийотдельных отраслей промышленности с особо опасными условиями труда, устанавливаютсяПравительством Российской Федерации.
2. Для получения первичной медико-санитарной помощи гражданин выбирает медицинскую организацию,в том числе по территориально-участковому принципу, не чаще чем один раз в год (за исключениемслучаев изменения места жительства или места пребывания гражданина). В выбранной медицинскойорганизации гражданин осуществляет выбор не чаще чем один раз в год (за исключением случаев заменымедицинской организации) врача-терапевта, врача-терапевта участкового, врача-педиатра, врача-педиатраучасткового, врача общей практики (семейного врача) или фельдшера путем подачи заявления лично иличерез своего представителя на имя руководителя медицинской организации.
3. Оказание первичной специализированной медико-санитарной помощи осуществляется:
1) по направлению врача-терапевта участкового, врача-педиатра участкового, врача общей практики(семейного врача), фельдшера, врача-специалиста;
2) в случае самостоятельного обращения гражданина в медицинскую организацию, в том числеорганизацию, выбранную им в соответствии с частью 2 настоящей статьи, с учетом порядков оказаниямедицинской помощи.
4. Для получения специализированной медицинской помощи в плановой форме выбор медицинскойорганизации осуществляется по направлению лечащего врача. В случае, если в реализациитерриториальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи принимают участие несколько медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь посоответствующему профилю, лечащий врач обязан проинформировать гражданина о возможности выборамедицинской организации с учетом выполнения условий оказания медицинской помощи, установленныхтерриториальной программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи.
5. Медицинская помощь в неотложной или экстренной форме оказывается гражданам с учетомсоблюдения установленных требований к срокам ее оказания.
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6. При оказании гражданину медицинской помощи в рамках программы государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи выбор медицинской организации (за исключениемслучаев оказания скорой медицинской помощи) за пределами территории субъекта РоссийскойФедерации, в котором проживает гражданин, осуществляется в порядке, устанавливаемомуполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
7. При выборе врача и медицинской организации гражданин имеет право на получение информации вдоступной для него форме, в том числе размещенной в информационно-телекоммуникационной сети"Интернет" (далее - сеть "Интернет"), о медицинской организации, об осуществляемой ею медицинскойдеятельности и о врачах, об уровне их образования и квалификации.
8. Выбор врача и медицинской организации военнослужащими и лицами, приравненными помедицинскому обеспечению к военнослужащим, гражданами, проходящими альтернативную гражданскуюслужбу, гражданами, подлежащими призыву на военную службу или направляемыми на альтернативнуюгражданскую службу, и гражданами, поступающими на военную службу по контракту или приравненнуюк ней службу, осуществляется с учетом особенностей оказания медицинской помощи, установленныхстатьей 25 настоящего Федерального закона, а также с учетом особенностей, установленных Федеральнымзаконом от 28 марта 1998 года N 53-ФЗ "О воинской обязанности и военной службе". (в ред. Федеральногозакона от 30.04.2021 N 131-ФЗ)
8.1. Выбор врача и медицинской организации задержанными, заключенными под стражу, отбывающиминаказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы либо административного ареста,осуществляется с учетом особенностей оказания медицинской помощи, установленных статьей 26настоящего Федерального закона. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 131-ФЗ)
9. При оказании гражданам медицинской помощи в рамках практической подготовки обучающихся попрофессиональным образовательным программам медицинского образования пациент должен бытьпроинформирован об участии обучающихся в оказании ему медицинской помощи и вправе отказаться отучастия обучающихся в оказании ему медицинской помощи. В этом случае медицинская организацияобязана оказать такому пациенту медицинскую помощь без участия обучающихся. (в ред. Федеральногозакона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
Статья 22. Информация о состоянии здоровья
1. Каждый имеет право получить в доступной для него форме имеющуюся в медицинской организацииинформацию о состоянии своего здоровья, в том числе сведения о результатах медицинскогообследования, наличии заболевания, об установленном диагнозе и о прогнозе развития заболевания,методах оказания медицинской помощи, связанном с ними риске, возможных видах медицинскоговмешательства, его последствиях и результатах оказания медицинской помощи.
2. Информация о состоянии здоровья предоставляется пациенту лично лечащим врачом или другимимедицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании илечении. В отношении лиц, не достигших возраста, установленного в части 2 статьи 54 настоящегоФедерального закона, и граждан, признанных в установленном законом порядке недееспособными,информация о состоянии здоровья предоставляется их законным представителям. В отношении лиц,достигших возраста, установленного частью 2 статьи 54 настоящего Федерального закона, но неприобретших дееспособность в полном объеме, информация о состоянии здоровья предоставляется этимлицам, а также до достижения этими лицами совершеннолетия их законным представителям. (в ред.Федерального закона от 31.07.2020 N 271-ФЗ)
3. Информация о состоянии здоровья не может быть предоставлена пациенту против его воли. В случаенеблагоприятного прогноза развития заболевания информация должна сообщаться в деликатной формегражданину или его супругу (супруге), одному из близких родственников (детям, родителям,усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным сестрам, внукам, дедушкам, бабушкам), если
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пациент не запретил сообщать им об этом и (или) не определил иное лицо, которому должна бытьпередана такая информация.
4. Пациент либо его законный представитель имеет право непосредственно знакомиться с медицинскойдокументацией, отражающей состояние его здоровья, и получать на основании такой документацииконсультации у других специалистов. Супруг (супруга), близкие родственники (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 медицинскоевмешательство, имеют право непосредственно знакомиться с медицинской документацией пациента, в томчисле после его смерти, если пациент или его законный представитель не запретил разглашение сведений,составляющих врачебную тайну. Порядок ознакомления с медицинской документацией пациентаустанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральногозакона от 02.07.2021 N 315-ФЗ)
5. Пациент либо его законный представитель имеет право по запросу, направленному в том числе вэлектронной форме, получать отражающие состояние здоровья пациента медицинские документы (ихкопии) и выписки из них, в том числе в форме электронных документов. Супруг (супруга), близкиеродственники (дети, родители, усыновленные, усыновители, родные братья и родные сестры, внуки,дедушки, бабушки) либо иные лица, указанные пациентом или его законным представителем вписьменном согласии на разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, или информированномдобровольном согласии на медицинское вмешательство, имеют право получать медицинские документы(их копии) и выписки из них, в том числе после его смерти, если пациент или его законный представительне запретил разглашение сведений, составляющих врачебную тайну. Порядок и сроки предоставлениямедицинских документов (их копий) и выписок из них устанавливаются уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти. (в ред. Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 02.07.2021 N315-ФЗ)
Статья 23. Информация о факторах, влияющих на здоровье
Граждане имеют право на получение достоверной и своевременной информации о факторах,способствующих сохранению здоровья или оказывающих на него вредное влияние, включая информациюо санитарно-эпидемиологическом благополучии района проживания, состоянии среды обитания,рациональных нормах питания, качестве и безопасности продукции производственно-техническогоназначения, пищевых продуктов, товаров для личных и бытовых нужд, потенциальной опасности дляздоровья человека выполняемых работ и оказываемых услуг. Такая информация предоставляется органамигосударственной власти и органами местного самоуправления в соответствии с их полномочиями, а такжеорганизациями в порядке, предусмотренном законодательством Российской Федерации.
Статья 24. Права работников, занятых на отдельных видах работ, наохрану здоровья
1. В целях охраны здоровья и сохранения способности к труду, предупреждения и своевременноговыявления профессиональных заболеваний работники, занятые на работах с вредными и (или) опаснымипроизводственными факторами, а также в случаях, предусмотренных законодательством РоссийскойФедерации, работники, занятые на отдельных видах работ, проходят обязательные медицинские осмотры.
2. Перечень вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при выполнении которыхпроводятся обязательные предварительные медицинские осмотры при поступлении на работу ипериодические медицинские осмотры, утверждается уполномоченным федеральным органомисполнительной власти.
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3. В случае выявления при проведении обязательных медицинских осмотров медицинскихпротивопоказаний к осуществлению отдельных видов работ, перечень которых устанавливаетсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, работник может быть признан врачебнойкомиссией медицинской организации на основании результатов экспертизы профессиональнойпригодности временно или постоянно непригодным по состоянию здоровья к выполнению отдельныхвидов работ.
4. В целях охраны здоровья работодатели вправе вводить в штат должности медицинских работников исоздавать подразделения (кабинет врача, здравпункт, медицинский кабинет, медицинскую часть и другиеподразделения), оказывающие медицинскую помощь работникам организации. Порядок организациидеятельности таких подразделений и медицинских работников устанавливается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
5. Работодатели обязаны обеспечивать условия для прохождения работниками медицинских осмотров идиспансеризации, а также беспрепятственно отпускать работников для их прохождения.
Статья 25. Права военнослужащих и лиц, приравненных по медицинскомуобеспечению к военнослужащим, а также граждан, проходящихальтернативную гражданскую службу, граждан, подлежащих призыву навоенную службу (направляемых на альтернативную гражданскую службу),и граждан, поступающих на военную службу или приравненную к нейслужбу по контракту, на охрану здоровья
1. Военнослужащие и лица, приравненные по медицинскому обеспечению к военнослужащим (далее -военнослужащие и приравненные к ним лица), а также граждане, проходящие альтернативнуюгражданскую службу, имеют право на прохождение военно-врачебной экспертизы для определениягодности к военной службе или приравненной к ней службе и для досрочного увольнения с военнойслужбы или приравненной к ней службы на основании заключения военно-врачебной комиссии.
2. Граждане, подлежащие призыву на военную службу или направляемые на альтернативную гражданскуюслужбу, и граждане, поступающие на военную службу или приравненную к ней службу по контракту,проходят медицинское освидетельствование в порядке, предусмотренном статьей 61 настоящегоФедерального закона, и имеют право на получение полной информации о медицинскихпротивопоказаниях для прохождения военной службы или приравненной к ней службы и показаниях дляотсрочки или освобождения от призыва на военную службу по состоянию здоровья.
3. Военнослужащие и приравненные к ним лица имеют право на получение медицинской помощи введомственных медицинских организациях, а при их отсутствии или при отсутствии в ведомственныхмедицинских организациях отделений соответствующего профиля, специалистов либо специальногомедицинского оборудования - на получение медицинской помощи в порядке, установленномПравительством Российской Федерации, за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета,предусмотренных на эти цели федеральным органам исполнительной власти и федеральнымгосударственным органам, в которых федеральным законом предусмотрена военная служба илиприравненная к ней служба. (в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)
4. Порядок организации медицинской помощи военнослужащим и приравненным к ним лицамустанавливается Правительством Российской Федерации, особенности организации оказания медицинскойпомощи военнослужащим и приравненным к ним лицам, в том числе порядок их освобождения отисполнения обязанностей военной службы (служебных обязанностей) в связи с заболеванием и инымипричинами, устанавливаются федеральными органами исполнительной власти и федеральнымигосударственными органами, в которых федеральным законом предусмотрена военная служба илиприравненная к ней служба. (в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)
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5. Граждане при постановке их на воинский учет, призыве или поступлении на военную службу поконтракту или приравненную к ней службу, поступлении в военные профессиональные образовательныеорганизации или военные образовательные организации высшего образования, заключении сМинистерством обороны Российской Федерации договора об обучении в военном учебном центре прифедеральной государственной образовательной организации высшего образования по программе военнойподготовки или в военной образовательной организации высшего образования по программе военнойподготовки сержантов, старшин запаса либо программе военной подготовки солдат, матросов запаса,призыве на военные сборы, а также граждане, направляемые на альтернативную гражданскую службу,имеют право на получение медицинской помощи в медицинских организациях в рамках программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, за исключениеммедицинского освидетельствования в целях определения годности к военной службе или приравненной кней службе. (в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 309-ФЗ)
6. Особенности охраны здоровья военнослужащих и приравненных к ним лиц, а также отдельныхкатегорий граждан, проходящих военную службу или приравненную к ней службу в федеральных органахисполнительной власти и федеральных государственных органах, в которых федеральным закономпредусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, определяются законодательствомРоссийской Федерации, регламентирующим деятельность этих органов. (в ред. Федерального закона от04.06.2014 N 145-ФЗ)
Статья 26. Права лиц, задержанных, заключенных под стражу,отбывающих наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишениясвободы либо административного ареста, на получение медицинскойпомощи
1. Лица, задержанные, заключенные под стражу, отбывающие наказание в виде ограничения свободы,ареста, лишения свободы либо административного ареста, имеют право на оказание медицинской помощи,в том числе в необходимых случаях в медицинских организациях государственной системыздравоохранения и муниципальной системы здравоохранения, в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации.
2. Беременные женщины, женщины во время родов и в послеродовой период из числа лиц, указанных вчасти 1 настоящей статьи, имеют право на оказание медицинской помощи, в том числе в медицинскихорганизациях охраны материнства и детства.
3. При невозможности оказания медицинской помощи в учреждениях уголовно-исполнительной системыи (или) следственных изоляторах органов федеральной службы безопасности лица, заключенные подстражу или отбывающие наказание в виде лишения свободы, имеют право на оказание медицинскойпомощи в медицинских организациях государственной системы здравоохранения и муниципальнойсистемы здравоохранения, а также на приглашение для проведения консультаций врачей-специалистовуказанных медицинских организаций в порядке, установленном Правительством Российской Федерации,за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, предусмотренных на эти цели соответственнофедеральному органу исполнительной власти, осуществляющему правоприменительные функции,функции по контролю и надзору в сфере исполнения уголовных наказаний в отношении осужденных, ифедеральному органу исполнительной власти в области обеспечения безопасности. (в ред. Федеральногозакона от 23.07.2025 N 239-ФЗ)
4. При оказании медицинской помощи в медицинских организациях государственной системыздравоохранения и муниципальной системы здравоохранения сотрудниками органов и учрежденийуголовно-исполнительной системы осуществляется охрана лиц, указанных в части 3 настоящей статьи, ипри необходимости круглосуточное наблюдение в целях обеспечения безопасности указанных лиц,медицинских работников, а также иных лиц, находящихся в медицинских организациях государственной имуниципальной систем здравоохранения, в порядке, установленном федеральным органом

https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/318279-federalnyy-zakon-ot-03-08-2018-n-309-fz#l25
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/288957-federalnyy-zakon-ot-04-06-2014-n-145-fz#l336
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/288957-federalnyy-zakon-ot-04-06-2014-n-145-fz#l336
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/503970-federalnyy-zakon-ot-23-07-2025-n-239-fz#h279


исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политикии нормативно-правовому регулированию в сфере исполнения уголовных наказаний, совместно суполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
4.1. При оказании медицинской помощи в медицинских организациях государственной системыздравоохранения и муниципальной системы здравоохранения сотрудниками органов федеральной службыбезопасности осуществляются охрана лиц, заключенных под стражу или отбывающих наказание вследственных изоляторах органов федеральной службы безопасности, и при необходимостикруглосуточное наблюдение в целях обеспечения безопасности указанных лиц, медицинских работников,а также иных лиц, находящихся в медицинских организациях государственной и муниципальной системздравоохранения, в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в областиобеспечения безопасности совместно с уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.(вред. Федерального закона от 23.07.2025 N 239-ФЗ)
5. Клиническая апробация, испытание лекарственных препаратов, специализированных продуктовлечебного питания, медицинских изделий и дезинфекционных средств с привлечением в качестве объектадля этих целей лиц, указанных в части 1 настоящей статьи, не допускаются. (в ред. Федерального законаот 08.03.2015 N 55-ФЗ)
6. В отношении лиц, отбывающих наказание в учреждениях уголовно-исполнительной системы иследственных изоляторах органов федеральной службы безопасности, договор о добровольноммедицинском страховании расторгается. (в ред. Федерального закона от 23.07.2025 N 239-ФЗ)
7. Порядок организации оказания медицинской помощи, в том числе в медицинских организацияхгосударственной и муниципальной систем здравоохранения, лицам, указанным в части 1 настоящейстатьи, устанавливается законодательством Российской Федерации, в том числе соответственнонормативными правовыми актами уполномоченного федерального органа исполнительной власти,осуществляющего функции по выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере исполнения уголовных наказаний, федерального органаисполнительной власти в области обеспечения безопасности по согласованию с уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 23.07.2025 N 239-ФЗ)
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 проходитьмедицинские осмотры, а граждане, страдающие заболеваниями, представляющими опасность дляокружающих, в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации, обязаны проходитьмедицинское обследование и лечение, а также заниматься профилактикой этих заболеваний.
3. Граждане, находящиеся на лечении, обязаны соблюдать режим лечения, в том числе определенный напериод их временной нетрудоспособности, и правила поведения пациента в медицинских организациях.
Статья 28. Общественные объединения по защите прав граждан в сфереохраны здоровья
1. Граждане имеют право на создание общественных объединений по защите прав граждан в сфере охраныздоровья, формируемых на добровольной основе.
2. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья могут в установленномзаконодательством Российской Федерации порядке принимать участие в разработке норм и правил в сфереохраны здоровья и решении вопросов, связанных с нарушением таких норм и правил.
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3. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья не вправе осуществлятьрекламу конкретных торговых наименований лекарственных препаратов, биологически активных добавок,медицинских изделий, специализированных продуктов лечебного питания и заменителей грудного молока.
Глава 5. ОРГАНИЗАЦИЯ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ
Статья 29. Организация охраны здоровья
1. Организация охраны здоровья осуществляется путем:
1) государственного регулирования в сфере охраны здоровья, в том числе нормативного правовогорегулирования;
2) разработки и осуществления мероприятий по профилактике возникновения и распространениязаболеваний, в том числе социально значимых заболеваний и заболеваний, представляющих опасность дляокружающих, и по формированию здорового образа жизни населения;
3) организации оказания первой помощи, всех видов медицинской помощи, в том числе гражданам,страдающим социально значимыми заболеваниями, заболеваниями, представляющими опасность дляокружающих, редкими (орфанными) заболеваниями;
4) обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения;
5) обеспечения определенных категорий граждан Российской Федерации лекарственными препаратами,медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания в соответствии сзаконодательством Российской Федерации;
6) управления деятельностью в сфере охраны здоровья на основе государственного регулирования, а такжесаморегулирования, осуществляемого в соответствии с федеральным законом.
2. Организация охраны здоровья основывается на функционировании и развитии государственной,муниципальной и частной систем здравоохранения.
3. Государственную систему здравоохранения составляют:
1) федеральные органы исполнительной власти в сфере охраны здоровья и их территориальные органы; (вред. Федерального закона от 27.09.2013 N 253-ФЗ)
2) исполнительные органы субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья, органы управленияв сфере охраны здоровья иных федеральных органов исполнительной власти (за исключениемфедеральных органов исполнительной власти, указанных в пункте 1 настоящей части); (в ред.Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3) подведомственные федеральным органам исполнительной власти и исполнительным органам субъектовРоссийской Федерации медицинские организации и фармацевтические организации, организацииздравоохранения по обеспечению надзора в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека,судебно-экспертные учреждения, иные организации и их обособленные подразделения, осуществляющиедеятельность в сфере охраны здоровья. (в ред. Федеральных законов от 01.12.2014 N 418-ФЗ, от 08.08.2024N 232-ФЗ)
4. Муниципальную систему здравоохранения составляют:
1) органы местного самоуправления муниципальных районов, муниципальных округов и городскихокругов, осуществляющие полномочия в сфере охраны здоровья; (в ред. Федерального закона от26.05.2021 N 152-ФЗ)
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2) подведомственные органам местного самоуправления медицинские организации и фармацевтическиеорганизации.
5. Частную систему здравоохранения составляют создаваемые юридическими и физическими лицамимедицинские организации, фармацевтические организации и иные организации, осуществляющиедеятельность в сфере охраны здоровья.
Статья 29.1. Ликвидация медицинских организаций, прекращениедеятельности обособленных подразделений медицинских организаций (вред. Федерального закона от 29.12.2017 N 465-ФЗ)
1. Медицинские организации ликвидируются в порядке, установленном гражданским законодательством, сучетом особенностей, предусмотренных законодательством Российской Федерации в сфере охраныздоровья.
2. В отношении медицинской организации, подведомственной органу исполнительной власти субъектаРоссийской Федерации или органу местного самоуправления, принятие решения о ее ликвидации,прекращении деятельности ее обособленного подразделения осуществляется на основанииположительного заключения комиссии по оценке последствий принятия такого решения, котораясоздается исполнительным органом субъекта Российской Федерации и в состав которой на паритетнойоснове входят представители законодательного органа субъекта Российской Федерации, исполнительногооргана субъекта Российской Федерации, представительного органа муниципального образования, натерритории которого находится медицинская организация или ее обособленное подразделение, органаместного самоуправления, осуществляющего полномочия учредителя медицинской организации,медицинских профессиональных некоммерческих организаций, указанных в части 3 статьи 76 настоящегоФедерального закона, и общественных объединений по защите прав граждан в сфере охраны здоровья.Порядок проведения оценки последствий принятия такого решения, включая критерии этой оценки, атакже порядок создания комиссии по оценке последствий принятия такого решения и подготовки еюзаключений устанавливается исполнительным исполнительным органом субъекта Российской Федерации.(в ред. Федеральных законов от 08.08.2024 N 232-ФЗ, от 07.06.2025 N 150-ФЗ)
3. В отношении единственной медицинской организации, подведомственной исполнительному органусубъекта Российской Федерации, расположенной в сельском населенном пункте, принятие решения о ееликвидации, прекращении деятельности ее обособленного подразделения осуществляется в порядке,установленном частью 2 настоящей статьи, с учетом мнения жителей данного сельского населенногопункта, выраженного по результатам общественных (публичных) слушаний, проведение которыхорганизуется исполнительным органом субъекта Российской Федерации, осуществляющим полномочияучредителя указанной медицинской организации. Порядок проведения общественных (публичных)слушаний, предусмотренных настоящей частью, и определения их результатов определяетсяисполнительным органом субъекта Российской Федерации в соответствии с Федеральным законом от 21июля 2014 года N 212-ФЗ "Об основах общественного контроля в Российской Федерации". (в ред.Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
4. В отношении единственной медицинской организации, подведомственной органу местногосамоуправления, расположенной в сельском населенном пункте, принятие решения о ее ликвидации,прекращении деятельности ее обособленного подразделения осуществляется в порядке, установленномчастью 2 настоящей статьи, с учетом мнения жителей данного сельского населенного пункта,выраженного по результатам общественных (публичных) слушаний, проведение которых организуетсяорганом местного самоуправления, осуществляющим полномочия учредителя указанной медицинскойорганизации. Порядок проведения общественных (публичных) слушаний, предусмотренных настоящейчастью, и определения их результатов определяется органом местного самоуправления, осуществляющимполномочия учредителя медицинской организации, в соответствии с Федеральным законом от 21 июля2014 года N 212-ФЗ "Об основах общественного контроля в Российской Федерации".
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Статья 30. Профилактика заболеваний и формирование здорового образажизни
1. Профилактика инфекционных заболеваний осуществляется органами государственной власти, органамиместного самоуправления, работодателями, медицинскими организациями, общественнымиобъединениями путем разработки и реализации системы правовых, экономических и социальных мер,направленных на предупреждение возникновения, распространения и раннее выявление такихзаболеваний, в том числе в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи, программы иммунопрофилактики инфекционных болезней в соответствии снациональным календарем профилактических прививок и календарем профилактических прививок поэпидемическим показаниям.
2. Профилактика неинфекционных заболеваний осуществляется на популяционном, групповом ииндивидуальном уровнях органами государственной власти, органами местного самоуправления,работодателями, медицинскими организациями, образовательными организациями и физкультурно-спортивными организациями, общественными объединениями путем разработки и реализации системыправовых, экономических и социальных мер, направленных на предупреждение возникновения,распространения и раннее выявление таких заболеваний, а также на снижение риска их развития,предупреждение и устранение отрицательного воздействия на здоровье факторов внутренней и внешнейсреды, формирование здорового образа жизни.
3. Формирование здорового образа жизни у граждан начиная с детского возраста обеспечивается путемпроведения мероприятий, направленных на информирование граждан о факторах риска для их здоровья,формирование мотивации к ведению здорового образа жизни и создание условий для ведения здоровогообраза жизни, в том числе для занятий физической культурой и спортом.
4. Порядок организации и осуществления профилактики неинфекционных заболеваний и проведениямероприятий по формированию здорового образа жизни в медицинских организациях устанавливаетсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от25.11.2013 N 317-ФЗ)
Статья 31. Первая помощь
1. Первая помощь - комплекс мероприятий, направленных на сохранение и поддержание жизни и здоровьяпострадавших и проводимых при несчастных случаях, травмах, ранениях, поражениях, отравлениях,других состояниях и заболеваниях, угрожающих жизни и здоровью пострадавших, до оказаниямедицинской помощи. Первая помощь оказывается лицами, обязанными оказывать первую помощь всоответствии с федеральными законами или иными нормативными правовыми актами, в том числесотрудниками органов внутренних дел Российской Федерации, сотрудниками, военнослужащими иработниками Государственной противопожарной службы, спасателями аварийно-спасательныхформирований и аварийно-спасательных служб, а также самими пострадавшими (самопомощь) илинаходящимися вблизи лицами (взаимопомощь) в случаях, предусмотренных федеральными законами. (вред. Федерального закона от 14.04.2023 N 135-ФЗ)
2. Первая помощь оказывается в соответствии с порядками, утверждаемыми уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти, если иное не предусмотрено федеральными законами, ивключающими в себя: (в ред. Федерального закона от 14.04.2023 N 135-ФЗ)
1) перечень состояний, при которых оказывается первая помощь; (в ред. Федерального закона от14.04.2023 N 135-ФЗ)
2) перечень мероприятий по оказанию первой помощи; (в ред. Федерального закона от 14.04.2023 N 135-ФЗ)
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3) последовательность проведения мероприятий по оказанию первой помощи. (в ред. Федерального законаот 14.04.2023 N 135-ФЗ)
3. Примерные программы учебного курса, предмета и дисциплины по оказанию первой помощиразрабатываются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти и утверждаются впорядке, установленном законодательством Российской Федерации, если иное не предусмотренофедеральными законами. (в ред. Федерального закона от 11.06.2022 N 166-ФЗ)
3.1. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь военнослужащим Вооруженных СилРоссийской Федерации, других войск, воинских формирований и органов в условиях военного времени,ведения военных (боевых) действий, выполнения боевых (учебно-боевых), служебно-боевых (оперативно-служебных) задач в области обороны, правила ее оказания и порядок организации подготовкивоеннослужащих по оказанию первой помощи в условиях военного времени, ведения военных (боевых)действий, выполнения боевых (учебно-боевых), служебно-боевых (оперативно-служебных) задач вобласти обороны определяются законодательством Российской Федерации в области обороны. (в ред.Федерального закона от 11.06.2022 N 166-ФЗ)
4. Водители транспортных средств и другие лица вправе оказывать первую помощь при наличиисоответствующей подготовки и (или) навыков.
5. Требования к комплектации укладок, наборов, комплектов и аптечек для оказания первой помощи сприменением медицинских изделий и (или) лекарственных препаратов утверждаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти по согласованию с федеральными органамиисполнительной власти, осуществляющими функции по выработке государственной политики инормативно-правовому регулированию в соответствующей сфере, если иное не предусмотренофедеральными законами. Требования к размещению, хранению и использованию укладок, наборов,комплектов и аптечек утверждаются федеральными органами исполнительной власти, осуществляющимифункции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию всоответствующей сфере, по согласованию с уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти. (в ред. Федерального закона от 14.04.2023 N 135-ФЗ)
Статья 32. Медицинская помощь
1. Медицинская помощь оказывается медицинскими организациями и классифицируется по видам,условиям и форме оказания такой помощи.
2. К видам медицинской помощи относятся:
1) первичная медико-санитарная помощь;
2) специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь;
3) скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь;
4) паллиативная медицинская помощь.
3. Медицинская помощь может оказываться в следующих условиях:
1) вне медицинской организации (по месту вызова бригады скорой, в том числе скоройспециализированной, медицинской помощи, а также в транспортном средстве при медицинскойэвакуации);
2) амбулаторно (в условиях, не предусматривающих круглосуточного медицинского наблюдения илечения), в том числе на дому при вызове медицинского работника;
3) в дневном стационаре (в условиях, предусматривающих медицинское наблюдение и лечение в дневноевремя, но не требующих круглосуточного медицинского наблюдения и лечения);
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4) стационарно (в условиях, обеспечивающих круглосуточное медицинское наблюдение и лечение).
4. Формами оказания медицинской помощи являются:
1) экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых заболеваниях, состояниях,обострении хронических заболеваний, представляющих угрозу жизни пациента;
2) неотложная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых заболеваниях, состояниях,обострении хронических заболеваний без явных признаков угрозы жизни пациента;
3) плановая - медицинская помощь, которая оказывается при проведении профилактических мероприятий,при заболеваниях и состояниях, не сопровождающихся угрозой жизни пациента, не требующихэкстренной и неотложной медицинской помощи, и отсрочка оказания которой на определенное время неповлечет за собой ухудшение состояния пациента, угрозу его жизни и здоровью.
5. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
6. Медицинская помощь оказывается медицинскими работниками в соответствии с порядками оказаниямедицинской помощи, положениями об организации оказания медицинской помощи. В оказаниимедицинской помощи могут участвовать иные работники медицинской организации, если возможность ихучастия в оказании медицинской помощи предусмотрена трудовыми (должностными) обязанностями иуказанными порядками оказания медицинской помощи, положениями об организации оказаниямедицинской помощи. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
Статья 33. Первичная медико-санитарная помощь
1. Первичная медико-санитарная помощь является основой системы оказания медицинской помощи ивключает в себя мероприятия по профилактике, диагностике, лечению заболеваний и состояний,медицинской реабилитации, наблюдению за течением беременности, формированию здорового образажизни и санитарно-гигиеническому просвещению населения.
2. Организация оказания первичной медико-санитарной помощи гражданам в целях приближения к ихместу жительства, месту работы или обучения осуществляется по территориально-участковому принципу,предусматривающему формирование групп обслуживаемого населения по месту жительства, месту работыили учебы в определенных организациях, с учетом положений статьи 21 настоящего Федерального закона.
3. Первичная медико-санитарная помощь подразделяется на первичную доврачебную медико-санитарнуюпомощь, первичную врачебную медико-санитарную помощь и первичную специализированную медико-санитарную помощь. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
4-5. Части утратили силу. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
6. Первичная медико-санитарная помощь оказывается в амбулаторных условиях и в условиях дневногостационара.
7. В целях оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи при внезапных острыхзаболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, не сопровождающихся угрозой жизнипациента и не требующих экстренной медицинской помощи, в структуре медицинских организаций могутсоздаваться подразделения медицинской помощи, оказывающие указанную помощь в неотложной форме.
Статья 34. Специализированная, в том числе высокотехнологичная,медицинская помощь
1. Специализированная медицинская помощь включает в себя профилактику, диагностику и лечениезаболеваний и состояний (в том числе в период беременности, родов и послеродовой период), требующих
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использования специальных методов и сложных медицинских технологий, а также медицинскуюреабилитацию. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 290-ФЗ)
2. Специализированная медицинская помощь оказывается в стационарных условиях и в условиях дневногостационара.
3. Высокотехнологичная медицинская помощь, являющаяся частью специализированной медицинскойпомощи, включает в себя применение новых сложных и (или) уникальных методов лечения, а такжересурсоемких методов лечения с научно доказанной эффективностью, в том числе клеточных технологий,роботизированной техники, информационных технологий и методов генной инженерии, разработанных наоснове достижений медицинской науки и смежных отраслей науки и техники. (в ред. Федерального законаот 25.11.2013 N 317-ФЗ)
Положения части 4 статьи 34 применялись до 01.01.2015 (часть 8 статья 101).
4. Часть утратила силу.
Положения частей 5 - 7 статьи 34 применялись до 01.01.2017 (часть 8.1 статьи 101).
5-7. Части утратили силу.
7.1. Порядок формирования перечня видов высокотехнологичной медицинской помощи, устанавливаемыйуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, включает в том числе предельные сроки,по истечении которых виды высокотехнологичной медицинской помощи включаются в базовуюпрограмму обязательного медицинского страхования. (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
7.2. Перечень медицинских организаций, оказывающих за счет бюджетных ассигнований бюджетовсубъектов Российской Федерации высокотехнологичную медицинскую помощь, не включенную в базовуюпрограмму обязательного медицинского страхования, утверждается уполномоченным исполнительныморганом субъекта Российской Федерации. Порядок формирования указанного перечня устанавливаетсявысшим исполнительным органом субъекта Российской Федерации. (в ред. Федеральных законов от02.12.2019 N 399-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
8. Организация оказания высокотехнологичной медицинской помощи осуществляется с применениемединой государственной информационной системы в сфере здравоохранения в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от29.07.2017 N 242-ФЗ)
Статья 35. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинскаяпомощь
1. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь оказывается гражданам призаболеваниях, несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях, требующих срочногомедицинского вмешательства. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощьмедицинскими организациями государственной и муниципальной систем здравоохранения оказываетсягражданам бесплатно.
2. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь оказывается в экстренной илинеотложной форме вне медицинской организации, а также в амбулаторных и стационарных условиях.
3. На территории Российской Федерации в целях оказания скорой медицинской помощи функционируетсистема единого номера вызова скорой медицинской помощи в порядке, установленном ПравительствомРоссийской Федерации.
4. При оказании скорой медицинской помощи в случае необходимости осуществляется медицинскаяэвакуация, представляющая собой транспортировку граждан в целях спасения жизни и сохраненияздоровья (в том числе лиц, находящихся на лечении в медицинских организациях, в которых отсутствует
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возможность оказания необходимой медицинской помощи при угрожающих жизни состояниях, женщин впериод беременности, родов, послеродовой период и новорожденных, лиц, пострадавших в результатечрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий).
5. Медицинская эвакуация включает в себя:
1) санитарно-авиационную эвакуацию, осуществляемую воздушными судами; (в ред. Федерального законаот 25.11.2013 N 317-ФЗ)
2) санитарную эвакуацию, осуществляемую наземным, водным и другими видами транспорта.
6. Медицинская эвакуация осуществляется выездными бригадами скорой медицинской помощи спроведением во время транспортировки мероприятий по оказанию медицинской помощи, в том числе сприменением медицинского оборудования.
7. Медицинские организации, подведомственные федеральным органам исполнительной власти вправеосуществлять медицинскую эвакуацию в порядке и на условиях, установленных уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. Перечень указанных медицинских организаций,подведомственных федеральным органам исполнительной власти утверждается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от01.12.2014 N 418-ФЗ)
8. Выездными экстренными консультативными бригадами скорой медицинской помощи оказываетсямедицинская помощь (за исключением высокотехнологичной медицинской помощи), в том числе повызову медицинской организации, в штате которой не состоят медицинские работники выезднойэкстренной консультативной бригады скорой медицинской помощи, в случае невозможности оказания вуказанной медицинской организации необходимой медицинской помощи.
Статья 36. Паллиативная медицинская помощь (в ред. Федеральногозакона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)
1. Паллиативная медицинская помощь представляет собой комплекс мероприятий, включающихмедицинские вмешательства, мероприятия психологического характера и уход, осуществляемые в целяхулучшения качества жизни неизлечимо больных граждан и направленные на облегчение боли, другихтяжелых проявлений заболевания.
2. Паллиативная медицинская помощь подразделяется на паллиативную первичную медицинскую помощь,в том числе доврачебную и врачебную, и паллиативную специализированную медицинскую помощь.
3. Паллиативная медицинская помощь оказывается в амбулаторных условиях, в том числе на дому, и вусловиях дневного стационара, стационарных условиях медицинскими работниками, прошедшимиобучение по оказанию такой помощи. Медицинские организации, оказывающие паллиативнуюмедицинскую помощь, осуществляют взаимодействие с родственниками и иными членами семьи пациентаили законным представителем пациента, лицами, осуществляющими уход за пациентом, добровольцами(волонтерами), а также организациями социального обслуживания, религиозными организациями,организациями, указанными в части 2 статьи 6 настоящего Федерального закона, в том числе в целяхпредоставления такому пациенту социальных услуг, мер социальной защиты (поддержки) в соответствии сзаконодательством Российской Федерации, мер психологической поддержки и духовной помощи.
4. При оказании паллиативной медицинской помощи пациенту предоставляются для использования надому медицинские изделия, предназначенные для поддержания функций органов и систем организмачеловека. Перечень таких медицинских изделий утверждается уполномоченным федеральным органомисполнительной власти.
5. Положение об организации оказания паллиативной медицинской помощи, включая порядоквзаимодействия медицинских организаций, организаций социального обслуживания и организаций,
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указанных в части 2 статьи 6 настоящего Федерального закона, утверждается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти совместно с федеральным органом исполнительной власти,осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере социальной защиты населения.
Статья 36.1. Особенности медицинской помощи, оказываемой в рамкахклинической апробации (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)
1. Клиническая апробация представляет собой практическое применение разработанных и ранее неприменявшихся методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации при оказании медицинскойпомощи для подтверждения доказательств их эффективности.
2. Медицинская помощь в рамках клинической апробации оказывается при наличии заключенийэтического комитета и экспертного совета уполномоченного федерального органа исполнительной власти.Положения об этическом комитете и экспертном совете, их составы и порядок вынесения имисоответствующих заключений утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти.
3. Этический комитет выносит заключение об этической обоснованности возможности применениясоответствующих методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации при оказаниимедицинской помощи в рамках клинической апробации и согласует протокол клинической апробации.
4. Экспертный совет дает разрешение на оказание медицинской помощи в рамках клинической апробации,включающее в себя определение числа пациентов, которым будет оказана медицинская помощь в рамкахклинической апробации по каждому методу профилактики, диагностики, лечения и реабилитации, а такжеопределяет медицинские организации, участвующие в оказании медицинской помощи в рамкахклинической апробации, на основании критериев отбора медицинских организаций, установленныхПравительством Российской Федерации, дает оценку финансовых затрат на оказание медицинскойпомощи по каждому протоколу клинической апробации и исполняет иные функции, предусмотренныеположением об экспертном совете.
5. Положение об организации клинической апробации и оказания медицинской помощи в рамкахклинической апробации (в том числе порядок направления пациентов для оказания такой медицинскойпомощи), типовая форма протокола клинической апробации утверждаются уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
6. Медицинская помощь в рамках клинической апробации оказывается при наличии информированногодобровольного согласия совершеннолетнего дееспособного пациента, а в отношениинесовершеннолетнего пациента и пациента, признанного в установленном законом порядкенедееспособным, - при наличии информированного добровольного согласия одного из родителей илииного законного представителя, данного в порядке, установленном уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
7. Оказание медицинской помощи в рамках клинической апробации запрещается с участием в качествепациентов:
1) детей, женщин в период беременности, родов, женщин в период грудного вскармливания, заисключением случаев, если соответствующие методы предназначены для этих пациентов, при условиипринятия всех необходимых мер по исключению риска причинения вреда женщине в периодбеременности, родов, женщине в период грудного вскармливания, плоду или ребенку;
2) военнослужащих, за исключением военнослужащих, проходящих военную службу по контракту, вслучае, если соответствующие методы специально разработаны для применения в условиях военныхдействий, чрезвычайных ситуаций, профилактики и лечения заболеваний и поражений, полученных врезультате воздействия неблагоприятных химических, биологических, радиационных факторов;

https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/507714-federalnyy-zakon-ot-21-11-2011-n-323-fz#l29
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/247950-federalnyy-zakon-ot-08-03-2015-n-55-fz#l2


3) лиц, страдающих психическими расстройствами, за исключением случаев, если соответствующиеметоды предназначены для лечения психических заболеваний.
8. Действие требований, установленных частями 2 - 5 настоящей статьи в отношении оказываемой врамках клинической апробации медицинской помощи с применением медицинских изделий, созданных сиспользованием технологий искусственного интеллекта, может быть изменено или исключено вотношении участников экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций всоответствии с программой экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций,утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Обэкспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации". (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
Статья 36.2. Особенности медицинской помощи, оказываемой сприменением телемедицинских технологий (в ред. Федерального закона от29.07.2017 N 242-ФЗ)
1. Медицинская помощь с применением телемедицинских технологий организуется и оказывается впорядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, а также всоответствии с порядками оказания медицинской помощи и с учетом стандартов медицинской помощи. (вред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
2. Консультации пациента или его законного представителя медицинским работником с применениемтелемедицинских технологий осуществляются в целях:
1) профилактики, сбора, анализа жалоб пациента и данных анамнеза, оценки эффективности лечебно-диагностических мероприятий, медицинского наблюдения за состоянием здоровья пациента;
2) принятия решения о необходимости проведения очного приема (осмотра, консультации).
2.1. Действие требований, установленных частью 2 настоящей статьи, может быть изменено илиисключено в отношении медицинских организаций частной системы здравоохранения - участниковэкспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций в соответствии с программойэкспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций, утверждаемой в соответствии сФедеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сферецифровых инноваций в Российской Федерации". Финансовое обеспечение оказания гражданаммедицинской помощи с применением телемедицинских технологий в рамках экспериментальногоправового режима не может осуществляться за счет средств бюджетов бюджетной системы РоссийскойФедерации, в том числе за счет средств обязательного медицинского страхования. (в ред. Федеральногозакона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
3. При проведении консультаций с применением телемедицинских технологий лечащим врачом можетосуществляться коррекция ранее назначенного лечения при условии установления им диагноза иназначения лечения на очном приеме (осмотре, консультации). Действие данных требований может бытьизменено или исключено в отношении медицинских организаций частной системы здравоохранения -участников экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций в соответствии спрограммой экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций, утверждаемой всоответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовыхрежимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации". (в ред. Федерального закона от02.07.2021 N 331-ФЗ)
4. Дистанционное наблюдение за состоянием здоровья пациента назначается лечащим врачом послеочного приема (осмотра, консультации). Дистанционное наблюдение осуществляется на основанииданных о пациенте, зарегистрированных с применением медицинских изделий, предназначенных длямониторинга состояния организма человека, и (или) на основании данных, внесенных в единую
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государственную информационную систему в сфере здравоохранения, или государственнуюинформационную систему в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации, или медицинскуюинформационную систему, или информационные системы, указанные в части 5 статьи 91 настоящегоФедерального закона. Действие данных требований может быть изменено или исключено в отношениимедицинских организаций частной системы здравоохранения - участников экспериментального правовогорежима в сфере цифровых инноваций в соответствии с программой экспериментального правового режимав сфере цифровых инноваций, утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 годаN 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в РоссийскойФедерации". (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
5. Применение телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи осуществляется ссоблюдением требований, установленных законодательством Российской Федерации в областиперсональных данных, и соблюдением врачебной тайны.
6. В целях идентификации и аутентификации участников дистанционного взаимодействия при оказаниимедицинской помощи с применением телемедицинских технологий используется единая системаидентификации и аутентификации. Действие данного требования может быть изменено в отношениимедицинских организаций частной системы здравоохранения - участников экспериментального правовогорежима в сфере цифровых инноваций в соответствии с программой экспериментального правового режимав сфере цифровых инноваций, утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 годаN 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в РоссийскойФедерации". (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
7. Документирование информации об оказании медицинской помощи пациенту с применениемтелемедицинских технологий, включая внесение сведений в его медицинскую документацию,осуществляется с использованием усиленной квалифицированной электронной подписи медицинскогоработника.
Статья 37. Организация оказания медицинской помощи (в ред.Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
1. Медицинская помощь, за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках клиническойапробации, организуется и оказывается:
1) в соответствии с положением об организации оказания медицинской помощи по видам медицинскойпомощи, которое утверждается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти;
2) в соответствии с порядками оказания медицинской помощи, утверждаемыми уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти и обязательными для исполнения на территории РоссийскойФедерации всеми медицинскими организациями;
3) на основе клинических рекомендаций;
4) с учетом стандартов медицинской помощи, утверждаемых уполномоченным федеральным органомисполнительной власти.
1.1. Переход медицинских организаций к оказанию медицинской помощи на основе клиническихрекомендаций, разработанных и утвержденных в соответствии с частями 3, 4, 6 - 9 и 11 настоящей статьи,осуществляется поэтапно в порядке, установленном Правительством Российской Федерации, но непозднее 1 января 2025 года. (в ред. Федеральных законов от 02.07.2021 N 315-ФЗ, от 25.12.2023 N 625-ФЗ)
2. Порядок оказания медицинской помощи разрабатывается по отдельным ее профилям, заболеваниям илисостояниям (группам заболеваний или состояний) и включает в себя:
1) этапы оказания медицинской помощи;
2) правила организации деятельности медицинской организации (ее структурного подразделения, врача);
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3) стандарт оснащения медицинской организации, ее структурных подразделений;
4) рекомендуемые штатные нормативы медицинской организации, ее структурных подразделений;
5) иные положения исходя из особенностей оказания медицинской помощи.
Медицинские профессиональные некоммерческие организации разрабатывают и утверждаютклинические рекомендации по перечню заболеваний, состояний (групп заболеваний, состояний),указанному в части 3 (в редакции Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ) до 31.12.2021 (пункт 3статьи 3 Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ).
3. Клинические рекомендации разрабатываются медицинскими профессиональными некоммерческимиорганизациями по отдельным заболеваниям или состояниям (группам заболеваний или состояний) суказанием медицинских услуг, предусмотренных номенклатурой медицинских услуг. Переченьзаболеваний, состояний (групп заболеваний, состояний), по которым разрабатываются клиническиерекомендации, формируется уполномоченным федеральным органом исполнительной власти наосновании установленных им критериев.
4. Клинические рекомендации подлежат рассмотрению научно-практическим советом, созданнымуполномоченным федеральным органом исполнительной власти. По результатам рассмотрения научно-практический совет принимает решение об одобрении, отклонении или направлении клиническихрекомендаций на доработку, после чего возвращает указанные клинические рекомендации впредставившую их медицинскую профессиональную некоммерческую организацию с приложениемсоответствующего решения.
5. В состав научно-практического совета входят представители подведомственных уполномоченномуфедеральному органу исполнительной власти научных организаций, образовательных организацийвысшего образования, медицинских организаций. Положение о научно-практическом совете и его составутверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
6. Клинические рекомендации, одобренные научно-практическим советом, утверждаются медицинскимипрофессиональными некоммерческими организациями.
7. По каждому заболеванию, состоянию (группе заболеваний, состояний) для взрослых и детей может бытьодобрено и утверждено соответственно не более одной клинической рекомендации.
8. В случае поступления в научно-практический совет нескольких клинических рекомендаций по одномузаболеванию, состоянию (группе заболеваний, состояний) от нескольких медицинских профессиональныхнекоммерческих организаций научно-практический совет либо принимает решение об одобрении одной изпоступивших клинических рекомендаций, либо организует работу по совместной разработкемедицинскими профессиональными некоммерческими организациями, направившими указанныеклинические рекомендации, одной клинической рекомендации.
9. Порядок и сроки разработки клинических рекомендаций, их пересмотра, порядок примененияклинических рекомендаций, типовая форма клинических рекомендаций и требования к их структуре,требования к составу и научной обоснованности включаемой в клинические рекомендации информации,порядок и сроки одобрения и утверждения клинических рекомендаций, критерии принятия научно-практическим советом решения об одобрении, отклонении или направлении на доработку клиническойрекомендации либо решения о пересмотре клинической рекомендации утверждаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 23.07.2025 N 261-ФЗ)
10. Клинические рекомендации пересматриваются не реже одного раза в три года.
11. В случае непредставления для одобрения или пересмотра медицинскими профессиональныминекоммерческими организациями в установленные сроки клинических рекомендаций разработкуклинических рекомендаций осуществляет научно-практический совет с привлечением иных медицинскихпрофессиональных некоммерческих организаций, имеющих в своем составе медицинских работников посоответствующей специальности.
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12. Медицинские профессиональные некоммерческие организации имеют право разрабатыватьклинические рекомендации по заболеваниям, состояниям (группам заболеваний, состояний), невключенным в перечень заболеваний, состояний (групп заболеваний, состояний), предусмотренныйчастью 3 настоящей статьи. Такие клинические рекомендации подлежат одобрению и утверждению впорядке, установленном настоящей статьей.
13. Клинические рекомендации, одобренные научно-практическим советом и утвержденныемедицинскими профессиональными некоммерческими организациями, размещаются на официальномсайте уполномоченного федерального органа исполнительной власти в сети "Интернет".
14. Стандарт медицинской помощи разрабатывается на основе клинических рекомендаций, одобренных иутвержденных в соответствии с настоящей статьей, в порядке, установленном уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти, и включает в себя усредненные показатели частотыпредоставления и кратности применения:
1) медицинских услуг, включенных в номенклатуру медицинских услуг;
2) зарегистрированных на территории Российской Федерации лекарственных препаратов (с указаниемсредних доз) в соответствии с инструкцией по применению лекарственного препарата ифармакотерапевтической группой по анатомо-терапевтическо-химической классификации,рекомендованной Всемирной организацией здравоохранения;
3) медицинских изделий, имплантируемых в организм человека;
4) компонентов крови;
5) видов лечебного питания, включая специализированные продукты лечебного питания;
6) иного исходя из особенностей заболевания (состояния).
14.1. В стандарты медицинской помощи детям и клинические рекомендации допускается включениезарегистрированного на территории Российской Федерации лекарственного препарата, применяемого всоответствии с показателями (характеристиками) лекарственного препарата, не указанными в инструкциипо его применению, в случае соответствия такого лекарственного препарата требованиям, установленнымПравительством Российской Федерации. Перечень заболеваний или состояний (групп заболеваний илисостояний), при которых допускается применение лекарственного препарата в соответствии споказателями (характеристиками) лекарственного препарата, не указанными в инструкции по егоприменению, устанавливается Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от30.12.2021 N 482-ФЗ)
15. Назначение и применение лекарственных препаратов, медицинских изделий и специализированныхпродуктов лечебного питания, не входящих в соответствующий стандарт медицинской помощи или непредусмотренных соответствующей клинической рекомендацией, допускаются в случае наличиямедицинских показаний (индивидуальной непереносимости, по жизненным показаниям) по решениюврачебной комиссии. Действие данного требования может быть изменено в отношении медицинскихорганизаций частной системы здравоохранения - участников экспериментального правового режима всфере цифровых инноваций в соответствии с программой экспериментального правового режима в сферецифровых инноваций, утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации". (вред. Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
16. В целях единообразного применения порядков оказания медицинской помощи, клиническихрекомендаций и стандартов медицинской помощи при необходимости уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти могут издаваться соответствующие разъяснения.
17. При оказании гражданам медицинской помощи допускается назначение им медицинскимиработниками в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной властипо согласованию с федеральным органом исполнительной власти, уполномоченным на разработку и
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утверждение государственных санитарно-эпидемиологических правил и гигиенических нормативов,зарегистрированных биологически активных добавок, включенных в перечень биологически активныхдобавок и отвечающих установленным Правительством Российской Федерации критериям качествабиологически активных добавок и их эффективности в зависимости от степени влияния на здоровьечеловека, а также требованиям технических регламентов Евразийского экономического союза. (в ред.Федерального закона от 07.06.2025 N 150-ФЗ)
Статья 38. Медицинские изделия
1. Медицинскими изделиями являются любые инструменты, аппараты, приборы, оборудование, материалыи прочие изделия, применяемые в медицинских целях отдельно или в сочетании между собой, а такжевместе с другими принадлежностями, необходимыми для применения указанных изделий по назначению,включая специальное программное обеспечение, и предназначенные производителем для профилактики,диагностики, лечения и медицинской реабилитации заболеваний, мониторинга состояния организмачеловека, проведения медицинских исследований, восстановления, замещения, изменения анатомическойструктуры или физиологических функций организма, предотвращения или прерывания беременности,функциональное назначение которых не реализуется путем фармакологического, иммунологического,генетического или метаболического воздействия на организм человека. Медицинские изделия могутпризнаваться взаимозаменяемыми, если они сравнимы по функциональному назначению, качественным итехническим характеристикам и способны заменить друг друга.
2. Медицинские изделия подразделяются на классы в зависимости от потенциального риска ихприменения и на виды в соответствии с номенклатурной классификацией медицинских изделий.Номенклатурная классификация медицинских изделий утверждается уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
3. Обращение медицинских изделий включает в себя технические испытания, токсикологическиеисследования, клинические испытания, экспертизу качества, эффективности и безопасности медицинскихизделий, их государственную регистрацию, производство, изготовление, ввоз на территорию РоссийскойФедерации, вывоз с территории Российской Федерации, подтверждение соответствия, хранение,транспортировку, реализацию, монтаж, наладку, применение, эксплуатацию, в том числе техническоеобслуживание, предусмотренное нормативной, технической и (или) эксплуатационной документациейпроизводителя (изготовителя), а также ремонт, утилизацию или уничтожение. Производитель(изготовитель) медицинского изделия разрабатывает техническую и (или) эксплуатационнуюдокументацию, в соответствии с которой осуществляются производство, изготовление, хранение,транспортировка, монтаж, наладка, применение, эксплуатация, в том числе техническое обслуживание, атакже ремонт, утилизация или уничтожение медицинского изделия. Требования к содержаниютехнической и эксплуатационной документации производителя (изготовителя) медицинского изделияустанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральныхзаконов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
3.1. Допускаются предусмотренные нормативной, технической и (или) эксплуатационной документациейпроизводителя (изготовителя) транспортировка, монтаж, наладка, настройка, калибровка медицинскогоизделия и иные действия, необходимые для ввода медицинского изделия в эксплуатацию, применение,эксплуатация, в том числе техническое обслуживание, и ремонт медицинского изделия по окончаниисрока действия регистрационного удостоверения на это медицинское изделие, если срок службы (срокгодности) медицинского изделия не истек. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
3.2. До истечения срока службы (срока годности) медицинских изделий допускается обращение такихизделий, в том числе произведенных в течение ста восьмидесяти календарных дней после дня принятияуполномоченным федеральным органом исполнительной власти решения о внесении изменений вдокументы, содержащиеся в регистрационном досье на медицинское изделие, в соответствии синформацией, содержащейся в таких документах до дня принятия указанного решения. (в ред.Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
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3.3. Действие требований, установленных частью 3 настоящей статьи, может быть изменено в отношенииучастников экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций в соответствии спрограммой экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций, утверждаемой всоответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Об экспериментальных правовыхрежимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации", с учетом требований, установленныхправом Евразийского экономического союза. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
Положения части 4 статьи 38 в части утверждения порядка государственной регистрациимедицинских изделий применяются с 01.07.2012 (статья 101).
4. На территории Российской Федерации разрешается обращение медицинских изделий, прошедшихгосударственную регистрацию в порядке, установленном Правительством Российской Федерации, имедицинских изделий, прошедших регистрацию в соответствии с международными договорами и актами,составляющими право Евразийского экономического союза. Действие данных требований может бытьизменено в отношении участников экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций всоответствии с программой экспериментального правового режима в сфере цифровых инноваций,утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Обэкспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации", с учетомтребований, установленных правом Евразийского экономического союза. (в ред. Федеральных законов от30.04.2021 N 128-ФЗ, от 02.07.2021 N 331-ФЗ)
5. На территории Российской Федерации не регистрируются: (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N128-ФЗ)
1) медицинские изделия, перечисленные в пункте 11 статьи 4 Соглашения о единых принципах и правилахобращения медицинских изделий (изделий медицинского назначения и медицинской техники) в рамкахЕвразийского экономического союза от 23 декабря 2014 года; (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N128-ФЗ)
Положения пункта 2 части 5 статьи 38 действуют по 01.01.2027 включительно (пункт 3 статьи 4Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ).
2) медицинские изделия, ввезенные на территорию Российской Федерации для оказания медицинскойпомощи по жизненным показаниям конкретного пациента на основании разрешения, выданного в порядке,установленном Правительством Российской Федерации, уполномоченным федеральным органомисполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере охраны здоровья; (вред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
Положения пункта 3 части 5 статьи 38 действуют по 01.01.2027 включительно (пункт 3 статьи 4Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ).
3) медицинские изделия, произведенные в Российской Федерации для экспорта за пределы территорииЕвразийского экономического союза и не предназначенные для применения на территории Евразийскогоэкономического союза, а также произведенные в Российской Федерации для проведения опытно-конструкторских работ, исследований (испытаний); (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
4) медицинские изделия, которые предназначены для применения на территории международногомедицинского кластера или на территориях инновационных научно-технологических центров; (в ред.Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
Положения пункта 5 части 5 статьи 38 действует по 01.01.2027 включительно (пункт 3 статьи 4Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ).
5) медицинские изделия, представляющие собой укладки, наборы, комплекты и аптечки, состоящие иззарегистрированных медицинских изделий (за исключением медицинских изделий, связанных систочником энергии или оборудованных источником энергии) и (или) лекарственных препаратов,объединенных общей упаковкой, при условии сохранения вторичной (потребительской) упаковки или
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первичной упаковки лекарственного препарата в случае, если вторичная (потребительская) упаковка непредусмотрена, производителя (изготовителя) каждого из изделий и (или) лекарственных препаратов,входящих в указанные укладки, наборы, комплекты и аптечки, и при условии сохранения ее маркировки;(в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
Пункт 6 части 5 статьи 38 действует с 01.01.2022 (пункт 2 статьи 4 Федерального закона от30.04.2021 N 128-ФЗ).
6) медицинские изделия, которые предназначены для диагностики заболеваний путем проведенияисследований образцов биологического материала человека вне его организма, изготовлены вмедицинской организации и применяются в медицинской организации, их изготовившей (далее -незарегистрированные медицинские изделия для диагностики in vitro). (в ред. Федерального закона от30.04.2021 N 128-ФЗ)
5.1. Особенности обращения, включая особенности государственной регистрации, медицинских изделий,которые предназначены для применения в условиях военных действий, чрезвычайных ситуаций,предупреждения чрезвычайных ситуаций, профилактики и лечения заболеваний, представляющихопасность для окружающих, заболеваний и поражений, полученных в результате воздействиянеблагоприятных химических, биологических, радиационных факторов, и которые разработаны в томчисле по заданию федеральных органов исполнительной власти и федеральных государственных органов,в которых федеральным законом предусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, а такжемедицинских изделий в случае их дефектуры или риска возникновения дефектуры в связи с введением вотношении Российской Федерации ограничительных мер экономического характера устанавливаютсяПравительством Российской Федерации. (в ред. Федеральных законов от 01.04.2020 N 98-ФЗ, от 08.03.2022N 46-ФЗ)
5.2. На указанные в части 5 настоящей статьи медицинские изделия не распространяются требования ксодержанию технической и эксплуатационной документации производителя (изготовителя),установленные уполномоченным федеральным органом исполнительной власти в соответствии с частью 3настоящей статьи. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
6. Порядок ввоза на территорию Российской Федерации медицинских изделий в целях государственнойрегистрации устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. Порядокввоза на территорию Российской Федерации медицинских изделий, указанных в пунктах 1, 2 и 5 части 5настоящей статьи (за исключением медицинских изделий, указанных в подпунктах "а", "в" и "г" пункта 11статьи 4 Соглашения о единых принципах и правилах обращения медицинских изделий (изделиймедицинского назначения и медицинской техники) в рамках Евразийского экономического союза от 23декабря 2014 года), устанавливается Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального законаот 30.04.2021 N 128-ФЗ)
7. Ввоз на территорию Российской Федерации и вывоз с территории Российской Федерации медицинскихизделий в рамках проведения допинг-контроля осуществляется в порядке, установленном ПравительствомРоссийской Федерации.
8. В целях государственной регистрации медицинских изделий в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, проводятся оценка соответствия в форметехнических испытаний, токсикологических исследований, клинических испытаний и экспертиза качества,эффективности и безопасности медицинских изделий, а также испытания в целях утверждения типасредств измерений (в отношении медицинских изделий, относящихся к средствам измерений в сферегосударственного регулирования обеспечения единства измерений, перечень которых утверждаетсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти). Действие данных требований можетбыть изменено в отношении участников экспериментального правового режима в сфере цифровыхинноваций в соответствии с программой экспериментального правового режима в сфере цифровыхинноваций, утверждаемой в соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 258-ФЗ "Обэкспериментальных правовых режимах в сфере цифровых инноваций в Российской Федерации", с учетом
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требований, установленных правом Евразийского экономического союза. (в ред. Федерального закона от02.07.2021 N 331-ФЗ)
Производство медицинских изделий в ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областях до 01.01.2025,осуществляется без учета требований, установленных частью 8.1 статьи 38 (пункт 15 статьи 4Федерального закона от 17.02.2023 N 16-ФЗ).
8.1. Производство медицинских изделий, подлежащих государственной регистрации, а также медицинскихизделий, которые изготовлены по индивидуальным заказам пациентов, к которым предъявляютсяспециальные требования по назначению медицинских работников, должно соответствовать требованиям квнедрению, поддержанию и оценке системы управления качеством медицинских изделий в зависимости отпотенциального риска их применения, утвержденным Правительством Российской Федерации. Порядокорганизации и проведения инспектирования производства медицинских изделий на соответствиеуказанным требованиям устанавливается Правительством Российской Федерации. Методика определенияразмера платы за проведение такого инспектирования утверждается уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
9. За совершение уполномоченным федеральным органом исполнительной власти действий, связанных сосуществлением государственной регистрации медицинских изделий и регистрации медицинских изделийв соответствии с международными договорами и актами, составляющими право Евразийскогоэкономического союза, взимается государственная пошлина в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации о налогах и сборах. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
10. В порядке, установленном Правительством Российской Федерации, уполномоченный им федеральныйорган исполнительной власти осуществляет ведение государственного реестра медицинских изделий иорганизаций (индивидуальных предпринимателей), осуществляющих производство и изготовлениемедицинских изделий, и размещает его на своем официальном сайте в сети "Интернет". (в ред.Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
11. В государственный реестр медицинских изделий и организаций (индивидуальных предпринимателей),осуществляющих производство и изготовление медицинских изделий, вносятся следующие сведения: (вред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
1) наименование медицинского изделия;
2) дата государственной регистрации медицинского изделия и его регистрационный номер, срок действиярегистрационного удостоверения;
3) назначение медицинского изделия, установленное производителем;
4) вид медицинского изделия;
5) класс потенциального риска применения медицинского изделия;
6) код Общероссийского классификатора продукции по видам экономической деятельности; (в ред.Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
7) наименование и место нахождения юридического лица - уполномоченного представителяпроизводителя (изготовителя) медицинского изделия или фамилия, имя и (если имеется) отчество, местожительства индивидуального предпринимателя - уполномоченного представителя производителя(изготовителя) медицинского изделия; (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
8) наименование и место нахождения организации - производителя (изготовителя) медицинского изделияили фамилия, имя и (если имеется) отчество, место жительства индивидуального предпринимателя -производителя (изготовителя) медицинского изделия; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
9) адрес места производства или изготовления медицинского изделия;
10) сведения о взаимозаменяемых медицинских изделиях;
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11) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от30.04.2021 N 128-ФЗ)
11.1. На территории Российской Федерации допускается изготовление, хранение, применение, утилизацияили уничтожение в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти, незарегистрированных медицинских изделий для диагностики in vitro при наличии у медицинскойорганизации разрешения на применение такого медицинского изделия, предоставленногоуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролюи надзору в сфере охраны здоровья. Порядок предоставления, переоформления, подтверждения и отменыразрешения на применение незарегистрированного медицинского изделия для диагностики in vitro, а такжетребования к медицинским организациям, в которых изготавливаются и применяютсянезарегистрированные медицинские изделия для диагностики in vitro, и требования к таким медицинскимизделиям утверждаются Правительством Российской Федерации. За предоставление, переоформление иподтверждение разрешения на применение незарегистрированного медицинского изделия для диагностикиin vitro, а также за проведение экспертизы качества, безопасности и эффективности незарегистрированногомедицинского изделия для диагностики in vitro в целях предоставления разрешения на применениенезарегистрированного медицинского изделия для диагностики in vitro или подтверждения указанногоразрешения взимается государственная пошлина в соответствии с законодательством РоссийскойФедерации о налогах и сборах. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
12. Фальсифицированное медицинское изделие - медицинское изделие, сопровождаемое ложнойинформацией о его характеристиках и (или) производителе (изготовителе). (в ред. Федерального закона от31.12.2014 N 532-ФЗ)
13. Недоброкачественное медицинское изделие - медицинское изделие, которое не соответствуеттребованиям безопасности и эффективности медицинских изделий, требованиям к их маркировке,нормативной, технической и эксплуатационной документации и которое не может быть безопасноиспользовано по назначению, установленному производителем (изготовителем). (в ред. Федеральногозакона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
14. Контрафактное медицинское изделие - медицинское изделие, находящееся в обороте с нарушениемгражданского законодательства. (в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 532-ФЗ)
15. Запрещается производство: (в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 532-ФЗ)
1) незарегистрированных медицинских изделий, за исключением медицинских изделий, указанных в части5 настоящей статьи; (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
2) фальсифицированных медицинских изделий; (в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 532-ФЗ)
3) медицинских изделий, содержащих этиловый спирт, по месту осуществления производствафармацевтической субстанции спирта этилового (этанола) и (или) по месту осуществления производстваэтилового спирта; (в ред. Федерального закона от 27.12.2019 N 481-ФЗ)
4) медицинских изделий, содержащих этиловый спирт, на основном технологическом оборудовании дляпроизводства этилового спирта, указанном в пункте 1.1 статьи 14.1 Федерального закона от 22 ноября 1995года N 171-ФЗ "О государственном регулировании производства и оборота этилового спирта, алкогольнойи спиртосодержащей продукции и об ограничении потребления (распития) алкогольной продукции". (вред. Федерального закона от 27.12.2019 N 481-ФЗ)
15.1. В случае необходимости использования этилового спирта, в том числе фармацевтической субстанцииспирта этилового (этанола), при производстве медицинских изделий, содержащих этиловый спирт, вкачестве действующего и (или) вспомогательного вещества, а также в иных технологических целяхдолжна быть использована только фармацевтическая субстанция спирта этилового (этанол). (в ред.Федерального закона от 27.12.2019 N 481-ФЗ)
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16. Запрещается ввоз на территорию Российской Федерации фальсифицированных медицинских изделий,недоброкачественных медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий, а такженезарегистрированных медицинских изделий, за исключением медицинских изделий, указанных в части 5настоящей статьи. (в ред. Федеральных законов от 31.12.2014 N 532-ФЗ, от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
17. Запрещается реализация фальсифицированных медицинских изделий, недоброкачественныхмедицинских изделий и контрафактных медицинских изделий, а также незарегистрированныхмедицинских изделий, за исключением медицинских изделий, указанных в части 5 настоящей статьи. (вред. Федеральных законов от 31.12.2014 N 532-ФЗ, от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
18. Фальсифицированные медицинские изделия и недоброкачественные медицинские изделия подлежатизъятию и последующему уничтожению или вывозу с территории Российской Федерации, аконтрафактные медицинские изделия - изъятию и последующему уничтожению. Вывоз с территорииРоссийской Федерации фальсифицированных медицинских изделий и недоброкачественных медицинскихизделий осуществляется за счет лица, осуществившего их ввоз на территорию Российской Федерации. (вред. Федерального закона от 31.12.2014 N 532-ФЗ)
19. Фальсифицированные медицинские изделия и недоброкачественные медицинские изделия подлежатизъятию из обращения и уничтожению на основании решения владельца медицинских изделий, решенияуполномоченного федерального органа исполнительной власти, осуществляющего функции по контролю инадзору в сфере охраны здоровья, или решения суда. Контрафактные медицинские изделия подлежатизъятию из обращения и уничтожению по решению суда. Порядок изъятия из обращения и уничтоженияфальсифицированных медицинских изделий, недоброкачественных медицинских изделий иконтрафактных медицинских изделий устанавливается Правительством Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 314-ФЗ)
20. Расходы, связанные с изъятием из обращения и уничтожением фальсифицированных медицинскихизделий, недоброкачественных медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий,возмещаются их владельцем. (в ред. Федеральных законов от 31.12.2014 N 532-ФЗ, от 02.07.2021 N 314-ФЗ)
21. В условиях чрезвычайной ситуации и (или) при возникновении угрозы распространения заболевания,представляющего опасность для окружающих, а также в случае, если в течение тридцати календарныхдней после принятия Правительством Российской Федерации решения о проведении мониторингарозничных цен на медицинские изделия на территориях субъектов Российской Федерации выявлен рострозничных цен на медицинские изделия на тридцать процентов и более, Правительство РоссийскойФедерации вправе установить предельные отпускные цены производителей на медицинские изделия,предельные размеры оптовых надбавок и предельные размеры розничных надбавок к фактическимотпускным ценам производителей на медицинские изделия. Перечень медицинских изделий и порядок егоформирования определяются Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от26.03.2020 N 67-ФЗ)
22. В течение девяноста календарных дней со дня утверждения Правительством Российской Федерацииперечня медицинских изделий, указанного в части 21 настоящей статьи, не допускаются реализация иотпуск включенных в него медицинских изделий по ценам, превышающим предельные отпускные ценыпроизводителей на указанные медицинские изделия, предельные размеры оптовых надбавок и предельныеразмеры розничных надбавок к фактическим отпускным ценам производителей с учетом налога надобавленную стоимость. (в ред. Федерального закона от 26.03.2020 N 67-ФЗ)
23. В условиях чрезвычайной ситуации и (или) при возникновении угрозы распространения заболевания,представляющего опасность для окружающих, Правительство Российской Федерации вправе принятьрешение об установлении ограничений на осуществление оптовой и розничной торговли медицинскимиизделиями, включенными в определяемый Правительством Российской Федерации перечень, на срок, непревышающий девяноста календарных дней со дня принятия указанного решения. (в ред. Федеральногозакона от 01.04.2020 N 98-ФЗ)
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24. В условиях введения в отношении Российской Федерации ограничительных мер экономическогохарактера Правительство Российской Федерации вправе принять решение об установлении ограниченийна вывоз из Российской Федерации медицинских изделий, ранее ввезенных в Российскую Федерацию стерриторий иностранных государств, принявших решение о введении в отношении Российской Федерацииограничительных мер экономического характера. (в ред. Федерального закона от 08.03.2022 N 46-ФЗ)
25. Производители медицинских изделий или организации, осуществляющие ввоз на территориюРоссийской Федерации медицинских изделий, не менее чем за шесть месяцев до планируемыхприостановления или прекращения производства медицинских изделий или их ввоза на территориюРоссийской Федерации уведомляют об этом федеральный орган исполнительной власти, осуществляющийфункции по контролю и надзору в сфере здравоохранения. (в ред. Федерального закона от 26.03.2022 N 64-ФЗ)
Статья 39. Лечебное питание
1. Лечебное питание - питание, обеспечивающее удовлетворение физиологических потребностейорганизма человека в пищевых веществах и энергии с учетом механизмов развития заболевания,особенностей течения основного и сопутствующего заболеваний и выполняющее профилактические илечебные задачи.
2. Лечебное питание является неотъемлемым компонентом лечебного процесса и профилактическихмероприятий, включает в себя пищевые рационы, которые имеют установленный химический состав,энергетическую ценность, состоят из определенных продуктов, в том числе специализированныхпродуктов лечебного питания, подвергаемых соответствующей технологической обработке.
3. Специализированными продуктами лечебного питания являются пищевые продукты с установленнымхимическим составом, энергетической ценностью и физическими свойствами, доказанным лечебнымэффектом, которые оказывают специфическое влияние на восстановление нарушенных или утраченных врезультате заболевания функций организма, профилактику этих нарушений, а также на повышениеадаптивных возможностей организма.
4. Нормы лечебного питания утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти.
Статья 40. Медицинская реабилитация и санаторно-курортное лечение
1. Медицинская реабилитация - комплекс мероприятий медицинского и психологического характера,направленных на полное или частичное восстановление нарушенных и (или) компенсацию утраченныхфункций пораженного органа либо системы организма, поддержание функций организма в процессезавершения остро развившегося патологического процесса или обострения хронического патологическогопроцесса в организме, а также на предупреждение, раннюю диагностику и коррекцию возможныхнарушений функций поврежденных органов либо систем организма, предупреждение и снижение степенивозможной инвалидности, улучшение качества жизни, сохранение работоспособности пациента и егосоциальную интеграцию в общество.
2. Медицинская реабилитация осуществляется в медицинских организациях и включает в себякомплексное применение природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии идругих методов.
3. Санаторно-курортное лечение включает в себя медицинскую помощь, осуществляемую медицинскимиорганизациями (санаторно-курортными организациями) в профилактических, лечебных иреабилитационных целях на основе использования природных лечебных ресурсов, в том числе в условияхпребывания в лечебно-оздоровительных местностях и на курортах. (в ред. Федерального закона от25.11.2013 N 317-ФЗ)
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4. Санаторно-курортное лечение направлено на:
1) активацию защитно-приспособительных реакций организма в целях профилактики заболеваний,оздоровления;
2) восстановление и (или) компенсацию функций организма, нарушенных вследствие травм, операций ихронических заболеваний, уменьшение количества обострений, удлинение периода ремиссии, замедлениеразвития заболеваний и предупреждение инвалидности в качестве одного из этапов медицинскойреабилитации.
5. Порядок организации медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения, переченьмедицинских показаний и противопоказаний для медицинской реабилитации и санаторно-курортноголечения утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
Статья 41. Организация и оказание медицинской помощи причрезвычайных ситуациях
1. Организация и оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе медицинскаяэвакуация, осуществляются Всероссийской службой медицины катастроф в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
2. Всероссийская служба медицины катастроф является функциональной подсистемой Единойгосударственной системы предупреждения и ликвидации чрезвычайных ситуаций, функциональнообъединяющей службы медицины катастроф федеральных органов исполнительной власти, силы исредства различных федеральных органов исполнительной власти, исполнительных органов субъектовРоссийской Федерации, органов местного самоуправления и организаций, в полномочия которых входитрешение вопросов в области защиты населения и территорий от чрезвычайных ситуаций, ликвидациимедико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций и решение проблем медицины катастроф. (в ред.Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3. Всероссийская служба медицины катастроф осуществляет решение задач по быстрому реагированию,мобилизации материально-технических средств и личного состава при чрезвычайных ситуациях в целяхспасения жизни и сохранения здоровья наибольшего числа людей путем оказания им всех видовмедицинской помощи своевременно и в полном объеме, ликвидации эпидемических очагов, а также посозданию резерва материальных запасов и обучению оказанию медицинской помощи гражданам, в томчисле медицинской эвакуации, при чрезвычайных ситуациях.
4. Руководство Всероссийской службой медицины катастроф осуществляет руководительуполномоченного федерального органа исполнительной власти.
5. Положение о Всероссийской службе медицины катастроф утверждается Правительством РоссийскойФедерации.
6. Руководитель Всероссийской службы медицины катастроф вправе принимать решение о медицинскойэвакуации при чрезвычайных ситуациях.
Статья 42. Особенности организации оказания медицинской помощиотдельным категориям граждан (в ред. Федерального закона от 22.10.2014N 314-ФЗ)
1. Особенности организации оказания медицинской помощи, в том числе предоставления дополнительныхвидов и объемов медицинской помощи, предусмотренных законодательством Российской Федерации,населению закрытых административно-территориальных образований, территорий с опасными дляздоровья человека физическими, химическими и биологическими факторами, включенных в
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соответствующий перечень, работникам организаций, включенных в перечень организаций отдельныхотраслей промышленности с особо опасными условиями труда, а также особенности финансовогообеспечения оказания им медицинской помощи устанавливаются Правительством Российской Федерации.(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
2. Перечень закрытых административно-территориальных образований, территорий с опасными дляздоровья человека физическими, химическими и биологическими факторами и перечень организацийотдельных отраслей промышленности с особо опасными условиями труда утверждаются ПравительствомРоссийской Федерации.
3. Особенности организации оказания медицинской помощи лицам, занимающим государственныедолжности Российской Федерации, лицам, замещающим отдельные должности федеральнойгосударственной гражданской службы, и иным лицам устанавливаются актами Президента РоссийскойФедерации и актами Правительства Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N314-ФЗ)
Статья 42.1. Медико-биологическое обеспечение спортсменов спортивныхсборных команд Российской Федерации, спортивных сборных командсубъектов Российской Федерации и спортивных сборных командфедеральной территории "Сириус" (в ред. Федеральных законов от05.12.2017 N 373-ФЗ, от 07.04.2025 N 65-ФЗ)
1. Медико-биологическое обеспечение спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации,спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации и спортивных сборных командфедеральной территории "Сириус" - комплекс мероприятий, направленный на восстановлениеработоспособности и здоровья спортсменов, включающий медицинские вмешательства, мероприятияпсихологического характера, систематический контроль состояния здоровья спортсменов, обеспечениеспортсменов лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированными пищевымипродуктами, проведение научных исследований в области спортивной медицины и осуществляемый всоответствии с установленными законодательством о физической культуре и спорте требованиями опредотвращении допинга в спорте и борьбе с ним, Всемирным антидопинговым кодексом,антидопинговыми правилами, утвержденными международными антидопинговыми организациями, иразработанными с учетом указанных кодекса и правил общероссийскими антидопинговыми правилами,утверждаемыми общероссийской антидопинговой организацией в порядке, установленном федеральныморганом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственнойполитики и нормативно-правовому регулированию в сфере физической культуры и спорта, а также пооказанию государственных услуг (включая предотвращение допинга в спорте и борьбу с ним) иуправлению государственным имуществом в сфере физической культуры и спорта (далее - федеральныйорган исполнительной власти в области физической культуры и спорта), по согласованию с ним. (в ред.Федеральных законов от 28.04.2023 N 174-ФЗ, от 07.04.2025 N 65-ФЗ )
2. Порядок организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных командРоссийской Федерации утверждается федеральным органом исполнительной власти, осуществляющимполномочия по организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборныхкоманд Российской Федерации, по согласованию с федеральным органом исполнительной власти вобласти физической культуры и спорта. (в ред. Федерального закона от 28.04.2023 N 174-ФЗ)
3. Порядок организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных командсубъектов Российской Федерации утверждается в соответствии с предусмотренными пунктом 13 части 1статьи 14 настоящего Федерального закона методическими указаниями, утвержденными федеральныморганом исполнительной власти, осуществляющим полномочия по организации медико-биологическогообеспечения спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации, органом государственной
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власти субъекта Российской Федерации в сфере здравоохранения по согласованию с органомгосударственной власти субъекта Российской Федерации в области физической культуры и спорта. (в ред.Федерального закона от 29.12.2025 N 550-ФЗ)
4. Порядок организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных командфедеральной территории "Сириус" утверждается уполномоченным органом публичной властифедеральной территории "Сириус". (в ред. Федерального закона от 28.04.2023 N 174-ФЗ, от 07.04.2025 N65-ФЗ )
Статья 43. Медицинская помощь гражданам, страдающим социальнозначимыми заболеваниями, и гражданам, страдающим заболеваниями,представляющими опасность для окружающих
1. Гражданам, страдающим социально значимыми заболеваниями, и гражданам, страдающимзаболеваниями, представляющими опасность для окружающих, оказывается медицинская помощь иобеспечивается диспансерное наблюдение в соответствующих медицинских организациях.
2. Перечень социально значимых заболеваний и перечень заболеваний, представляющих опасность дляокружающих, утверждаются Правительством Российской Федерации исходя из высокого уровняпервичной инвалидности и смертности населения, снижения продолжительности жизни заболевших.
2.1. В целях организации оказания медицинской помощи, включая обеспечение лекарственнымипрепаратами для медицинского применения, при отдельных заболеваниях, указанных в части 1 настоящейстатьи, уполномоченным федеральным органом исполнительной власти в порядке, установленномПравительством Российской Федерации, осуществляется ведение Федерального регистра лиц,инфицированных вирусом иммунодефицита человека, и Федерального регистра лиц, больныхтуберкулезом, содержащих следующие сведения: (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного пенсионногострахования (при наличии); (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении; (в ред.Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
3) дата рождения; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
4) пол; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
5) адрес места жительства; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или иного документа, удостоверяющего личность,дата выдачи указанных документов; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
7) дата включения в соответствующий Федеральный регистр; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N286-ФЗ)
8) диагноз заболевания (состояние); (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от03.07.2016 N 286-ФЗ)
2.2. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведениерегиональных сегментов федеральных регистров, указанных в части 2.1 настоящей статьи, исвоевременное представление сведений, содержащихся в них, в уполномоченный федеральный органисполнительной власти в порядке, установленном Правительством Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
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3. Особенности организации оказания медицинской помощи при отдельных заболеваниях, указанных вчасти 1 настоящей статьи, могут устанавливаться отдельными федеральными законами.
4. Особенности организации оказания медицинской помощи при угрозе распространения заболеваний,представляющих опасность для окружающих, а также порядок сбора и учета информации ораспространении заболеваний, представляющих опасность для окружающих, и состав такой информации(в том числе о лицах, которым оказывается медицинская помощь, и иных лицах) устанавливаютсяПравительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 08.06.2020 N 166-ФЗ)
Статья 44. Медицинская помощь гражданам, которым предоставляютсягосударственные гарантии в виде обеспечения лекарственнымипрепаратами и специализированными продуктами лечебного питания (вред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
1. Редкими (орфанными) заболеваниями являются заболевания, которые имеют распространенность неболее 10 случаев заболевания на 100 тысяч населения.
2. Перечень редких (орфанных) заболеваний формируется уполномоченным федеральным органомисполнительной власти на основании статистических данных и размещается на его официальном сайте всети "Интернет".
3. Перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний,приводящих к сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности, из числазаболеваний, указанных в части 2 настоящей статьи, утверждается Правительством РоссийскойФедерации.
4. В целях обеспечения граждан, страдающих заболеваниями, включенными в перечень, утвержденный всоответствии с частью 3 настоящей статьи, лекарственными препаратами и специализированнымипродуктами лечебного питания осуществляется ведение Федерального регистра лиц, страдающихжизнеугрожающими и хроническими прогрессирующими редкими (орфанными) заболеваниями,приводящими к сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности (далее в настоящейстатье - Федеральный регистр), содержащего следующие сведения: (в ред. Федерального закона от25.11.2013 N 317-ФЗ)
1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного пенсионногострахования (при наличии);
2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении;
3) дата рождения;
4) пол;
5) адрес места жительства;
6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или удостоверения личности, дата выдачиуказанных документов;
7) дата включения в Федеральный регистр;
8) диагноз заболевания (состояние);
9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации.
5. Ведение Федерального регистра осуществляется уполномоченным федеральным органомисполнительной власти в порядке, установленном Правительством Российской Федерации.

https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/363728-federalnyy-zakon-ot-08-06-2020-n-166-fz#l150
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/271970-federalnyy-zakon-ot-26-04-2016-n-112-fz#l2
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/474597-federalnyy-zakon-ot-25-11-2013-n-317-fz#l1253
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/474597-federalnyy-zakon-ot-25-11-2013-n-317-fz#l1253


6. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведениерегионального сегмента Федерального регистра и своевременное представление сведений, содержащихсяв нем, в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти в порядке, установленномПравительством Российской Федерации.
7. Организация обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом,болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных имтканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системнымначалом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственнымдефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного) X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантацииорганов и (или) тканей лекарственными препаратами осуществляется в порядке, установленномПравительством Российской Федерации. Обеспечение лекарственными препаратами указанных лицосуществляется по перечню лекарственных препаратов, утверждаемому Правительством РоссийскойФедерации и формируемому в установленном им порядке. (в ред. Федеральных законов от 03.08.2018 N299-ФЗ, от 27.12.2019 N 452-ФЗ)
8. В целях обеспечения лиц, указанных в части 7 настоящей статьи, лекарственными препаратамиуполномоченный федеральный орган исполнительной власти в порядке, устанавливаемом ПравительствомРоссийской Федерации, осуществляет ведение Федерального регистра лиц, больных гемофилией,муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиямилимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическимсиндромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов,апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII(лабильного) X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей, который содержитследующие сведения: (в ред. Федеральных законов от 03.08.2018 N 299-ФЗ, от 27.12.2019 N 452-ФЗ)
1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного пенсионногострахования (при наличии); (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении; (в ред.Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
3) дата рождения; (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
4) пол; (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
5) адрес места жительства; (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или удостоверения личности, дата выдачиуказанных документов; (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
7) дата включения в указанный федеральный регистр; (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
8) диагноз заболевания (состояния); (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от26.04.2016 N 112-ФЗ)
9. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведениерегионального сегмента федерального регистра, указанного в части 8 настоящей статьи, и своевременноепредставление сведений, содержащихся в нем, в уполномоченный федеральный орган исполнительнойвласти. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
10. Правительство Российской Федерации вправе принимать решение о включении в переченьзаболеваний, указанных в пункте 21 части 2 статьи 14 настоящего Федерального закона, дополнительныхзаболеваний, для лечения которых обеспечение граждан лекарственными препаратами осуществляется засчет средств федерального бюджета. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
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Статья 44.1. Федеральный регистр граждан, имеющих право наобеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями испециализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетныхассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов РоссийскойФедерации (в ред. Федерального закона от 13.07.2020 N 206-ФЗ)
1. В целях координации деятельности федеральных органов исполнительной власти, органовисполнительной власти субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления,медицинских организаций государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения в частиобеспечения граждан лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированнымипродуктами лечебного питания за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетовсубъектов Российской Федерации уполномоченным федеральным органом исполнительной властиосуществляется ведение Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственнымипрепаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания за счетбюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации (далее внастоящей статье - Федеральный регистр граждан), содержащего следующие сведения:
1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного пенсионногострахования (при наличии);
2) фамилия, имя, отчество (при наличии) гражданина, а также фамилия, которая была у него прирождении;
3) дата рождения;
4) пол;
5) адрес места жительства, места пребывания или места фактического проживания;
6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или удостоверения личности, дата выдачиуказанных документов;
7) номер полиса обязательного медицинского страхования застрахованного лица;
8) сведения о гражданстве;
9) сведения об основаниях пребывания или проживания в Российской Федерации (для иностранногогражданина, лица без гражданства, в том числе беженца);
10) дата включения в Федеральный регистр граждан;
11) диагноз заболевания (состояние), включая его код по Международной статистической классификацииболезней и проблем, связанных со здоровьем;
12) категория граждан (группа населения), имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами,медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания, категория заболевания,которая является основанием для обеспечения лекарственными препаратами, медицинскими изделиями испециализированными продуктами лечебного питания, в том числе с учетом Перечня групп населения икатегорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства и изделиямедицинского назначения отпускаются по рецептам врачей бесплатно, и Перечня групп населения, приамбулаторном лечении которых лекарственные средства отпускаются по рецептам врачей спятидесятипроцентной скидкой;
13) сведения о назначении и отпуске лекарственных препаратов, медицинских изделий испециализированных продуктов лечебного питания, указанных в пункте 12 настоящей части;
14) иные сведения, которые вправе определить Правительство Российской Федерации.
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2. Порядок ведения Федерального регистра граждан, в том числе порядок доступа к сведениям,содержащимся в нем, порядок и сроки представления сведений в указанный регистр устанавливаютсяПравительством Российской Федерации.
3. Сведения, предусмотренные частью 1 настоящей статьи и включаемые в Федеральный регистр граждан,представляются из:
1) федеральных регистров, предусмотренных частью 2.1 статьи 43, частями 4 и 8 статьи 44 настоящегоФедерального закона, частью 2 статьи 6.4 Федерального закона от 17 июля 1999 года N 178-ФЗ "Огосударственной социальной помощи";
2) государственной информационной системы "Единая централизованная цифровая платформа всоциальной сфере". (в ред. Федерального закона от 25.12.2023 N 635-ФЗ)
4. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведение региональныхсегментов Федерального регистра граждан и своевременное представление сведений, содержащихся в них,в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти в порядке, установленном ПравительствомРоссийской Федерации.
Статья 45. Запрет эвтаназии
Медицинским работникам запрещается осуществление эвтаназии, то есть ускорение по просьбе пациентаего смерти какими-либо действиями (бездействием) или средствами, в том числе прекращениеискусственных мероприятий по поддержанию жизни пациента.
Положения статьи 45.1 не распространяются на лиц, в отношении которых до 24.07.2023осуществлены хирургические вмешательства, направленные на изменение половых признаковчеловека и подтвержденные медицинским заключением врачебной комиссии медицинскойорганизации, подведомственной федеральному органу исполнительной власти по выработке иреализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сферездравоохранения, о соответствии половых признаков признакам определенного пола, выданным всоответствии с частью 2 статьи 45.1 (часть 2 статьи 5 Федерального закона от 24.07.2023 N 386-ФЗ).
Статья 45.1. Запрет смены пола человека (в ред. Федерального закона от24.07.2023 N 386-ФЗ)
1. Запрещается осуществление медицинских вмешательств, включая применение лекарственныхпрепаратов, направленных на смену пола, в том числе формирование у человека первичных и (или)вторичных половых признаков другого пола.
2. К смене пола не относятся медицинские вмешательства, связанные с лечением врожденных аномалий(пороков развития), генетических и эндокринных заболеваний, связанных с нарушением формированияполовых органов у детей, в случае, если такие медицинские вмешательства допускаются по решениюврачебной комиссии медицинской организации, подведомственной уполномоченному федеральномуоргану исполнительной власти. По результатам таких медицинских вмешательств указанная врачебнаякомиссия выдает медицинское заключение о соответствии половых признаков признакам определенногопола, необходимое для внесения изменения в запись актов гражданского состояния. Переченьмедицинских организаций, подведомственных уполномоченному федеральному органу исполнительнойвласти, форма и порядок выдачи таких решений и медицинских заключений утверждаютсяПравительством Российской Федерации.
Статья 46. Медицинские осмотры, диспансеризация
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1. Медицинский осмотр представляет собой комплекс медицинских вмешательств, направленных навыявление патологических состояний, заболеваний и факторов риска их развития.
2. Видами медицинских осмотров являются:
1) профилактический медицинский осмотр, проводимый в целях раннего (своевременного) выявлениясостояний, заболеваний и факторов риска их развития, немедицинского потребления наркотическихсредств и психотропных веществ, а также в целях определения групп здоровья и выработки рекомендацийдля пациентов; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
2) предварительный медицинский осмотр, проводимый при поступлении на работу в целях определениясоответствия состояния здоровья работника поручаемой ему работе, а также при приеме на обучение вслучае, предусмотренном частью 7 статьи 55 Федерального закона от 29 декабря 2012 года N 273-ФЗ "Обобразовании в Российской Федерации"; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
3) периодический медицинский осмотр, проводимый с установленной периодичностью в целяхдинамического наблюдения за состоянием здоровья работников, своевременного выявления начальныхформ профессиональных заболеваний, ранних признаков воздействия вредных и (или) опасныхпроизводственных факторов рабочей среды, трудового процесса на состояние здоровья работников в целяхформирования групп риска развития профессиональных заболеваний, выявления медицинскихпротивопоказаний к осуществлению отдельных видов работ; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N286-ФЗ)
4) предсменные, предрейсовые медицинские осмотры, проводимые перед началом рабочего дня (смены,рейса) в целях выявления признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных факторов,состояний и заболеваний, препятствующих выполнению трудовых обязанностей, в том числеалкогольного, наркотического или иного токсического опьянения и остаточных явлений такого опьянения;
4.1) медицинские осмотры в течение рабочего дня (смены), проводимые в целях выявления признаковвоздействия вредных и (или) опасных производственных факторов рабочей среды и трудового процесса насостояние здоровья работников, острого профессионального заболевания или отравления, признаковалкогольного, наркотического или иного токсического опьянения; (в ред. Федерального закона от29.12.2022 N 629-ФЗ)
5) послесменные, послерейсовые медицинские осмотры, проводимые по окончании рабочего дня (смены,рейса) в целях выявления признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных фактороврабочей среды и трудового процесса на состояние здоровья работников, острого профессиональногозаболевания или отравления, признаков алкогольного, наркотического или иного токсического опьянения;
6) иные установленные законодательством Российской Федерации виды медицинских осмотров. (в ред.Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
3. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
4. Диспансеризация представляет собой комплекс мероприятий, включающий в себя профилактическиймедицинский осмотр и дополнительные методы обследований, проводимых в целях оценки состоянияздоровья (включая определение группы здоровья и группы диспансерного наблюдения) и осуществляемыхв отношении определенных групп населения в соответствии с законодательством Российской Федерации.(в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
5. Диспансерное наблюдение представляет собой проводимое с определенной периодичностьюнеобходимое обследование лиц, страдающих хроническими заболеваниями, функциональнымирасстройствами, иными состояниями, в том числе в связи со склонностью таких лиц к совершениюобщественно опасных действий, в целях своевременного выявления, предупреждения осложнений,обострений заболеваний, иных состояний, их профилактики и осуществления медицинской реабилитацииуказанных лиц, проводимое в порядке, установленном уполномоченным федеральным органомисполнительной власти. (в ред. Федеральных законов от 03.07.2016 N 286-ФЗ, от 22.07.2024 N 195-ФЗ)

https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l24
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/507680-federalnyy-zakon-ot-29-12-2012-n-273-fz#l723
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l59
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l59
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l59
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/439171-federalnyy-zakon-ot-29-12-2022-n-629-fz#l2
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/439171-federalnyy-zakon-ot-29-12-2022-n-629-fz#l2
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/474597-federalnyy-zakon-ot-25-11-2013-n-317-fz#l1253
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l26
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l26
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/474727-federalnyy-zakon-ot-22-07-2024-n-195-fz#l23
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l27


6. В случаях, установленных законодательством Российской Федерации, прохождение и проведениемедицинских осмотров, диспансеризации и диспансерного наблюдения являются обязательными.
7. Порядок и периодичность проведения медицинских осмотров, диспансеризации, диспансерногонаблюдения и перечень включаемых в них исследований утверждаются уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти, если иное не предусмотрено законодательством Российской Федерации.При проведении медицинских осмотров, диспансеризации могут учитываться результаты ранеепроведенных (не позднее одного года) медицинских осмотров, диспансеризации, подтвержденныемедицинскими документами пациента. (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 03.07.2016N 286-ФЗ)
8. Порядки и периодичность проведения предварительных, периодических, предсменных, предрейсовых,послесменных, послерейсовых медицинских осмотров, медицинских осмотров в течение рабочего дня(смены), необходимость проведения которых установлена другими федеральными законами в отношенииотдельных категорий работников, и перечень включаемых в них исследований утверждаютсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, если иное не предусмотренозаконодательством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 29.12.2022 N 629-ФЗ)
9. Допускается проведение медицинских осмотров, указанных в пунктах 4, 4.1 и 5 части 2 настоящейстатьи, с использованием медицинских изделий, обеспечивающих автоматизированную дистанционнуюпередачу информации о состоянии здоровья работников и дистанционный контроль состояния ихздоровья. При проведении медицинских осмотров с использованием указанных медицинских изделийдолжна быть обеспечена идентификация личности работника, проходящего медицинский осмотр,исключающая прохождение медицинского осмотра иным лицом в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации. (в ред. Федерального закона от 29.12.2022 N 629-ФЗ)
10. Лица, организующие и проводящие медицинские осмотры, указанные в пунктах 4, 4.1 и 5 части 2настоящей статьи, с использованием медицинских изделий, обеспечивающих автоматизированнуюдистанционную передачу информации о состоянии здоровья работников и дистанционный контрольсостояния их здоровья, несут ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерацииза полноту и достоверность передаваемых данных. (в ред. Федерального закона от 29.12.2022 N 629-ФЗ)
11. В случае проведения медицинских осмотров, указанных в пунктах 4, 4.1 и 5 части 2 настоящей статьи,с использованием медицинских изделий, обеспечивающих автоматизированную дистанционную передачуинформации о состоянии здоровья работников и дистанционный контроль состояния их здоровья, вотношении работника не менее двух раз в год проводятся в очной форме химико-токсикологическиеисследования наличия (отсутствия) в организме человека наркотических средств, психотропных веществ иих метаболитов. (в ред. Федерального закона от 29.12.2022 N 629-ФЗ)
12. Особенности проведения медицинских осмотров с использованием медицинских изделий,обеспечивающих автоматизированную дистанционную передачу информации о состоянии здоровьяработников и дистанционный контроль состояния их здоровья, включая необходимость проведениявизуального осмотра, требования к указанным медицинским изделиям, их поверке и программномуобеспечению, позволяющему исключить возможность фальсификации данных медицинского осмотра, иобеспечению возможности формирования соответствующих реквизитов путевых листов, в том числе вформе электронного документа, требования к работникам, проводящим медицинский осмотр, а такжеправила проведения химико-токсикологических исследований наличия (отсутствия) в организме человеканаркотических средств, психотропных веществ и их метаболитов в отношении работников, проходящихмедицинский осмотр с использованием указанных медицинских изделий, устанавливаютсяПравительством Российской Федерации. Требования к идентификации личности работника, проходящегомедицинский осмотр, требования к сбору, хранению и передаче персональных данных по защищеннымканалам связи устанавливаются в соответствии с законодательством Российской Федерации в областиперсональных данных. (в ред. Федерального закона от 29.12.2022 N 629-ФЗ)
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Статья 47. Донорство органов и тканей человека и их трансплантация(пересадка)
1. Трансплантация (пересадка) органов и тканей человека от живого донора или трупа может бытьприменена только в случае, если другие методы лечения не могут обеспечить сохранение жизни пациента(реципиента) либо восстановление его здоровья.
2. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) у живого донора допустимо только в случае,если по заключению врачебной комиссии медицинской организации с привлечением соответствующихврачей-специалистов, оформленному в виде протокола, его здоровью не будет причинен значительныйвред.
3. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) не допускается у живого лица, не достигшеговосемнадцатилетнего возраста (за исключением случаев пересадки костного мозга и гемопоэтическихстволовых клеток) или признанного в установленном законом порядке недееспособным. (в ред.Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
4. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) допускается у живого донора при наличииего информированного добровольного согласия.
5. Трансплантация (пересадка) органов и тканей человека допускается при наличии информированногодобровольного согласия совершеннолетнего дееспособного реципиента, а в отношениинесовершеннолетнего реципиента, а также в отношении реципиента, признанного в установленномзаконом порядке недееспособным, если он по своему состоянию не способен дать информированноедобровольное согласие, - при наличии информированного добровольного согласия одного из родителейили иного законного представителя, данного в порядке, установленном уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
6. Совершеннолетний дееспособный гражданин может в устной форме в присутствии свидетелей или вписьменной форме, заверенной руководителем медицинской организации либо нотариально, выразитьсвое волеизъявление о согласии или о несогласии на изъятие органов и тканей из своего тела после смертидля трансплантации (пересадки) в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.
7. В случае отсутствия волеизъявления совершеннолетнего дееспособного умершего право заявить о своемнесогласии на изъятие органов и тканей из тела умершего для трансплантации (пересадки) имеют супруг(супруга), а при его (ее) отсутствии - один из близких родственников (дети, родители, усыновленные,усыновители, родные братья и родные сестры, внуки, дедушка, бабушка).
8. В случае смерти несовершеннолетнего или лица, признанного в установленном порядкенедееспособным, изъятие органов и тканей из тела умершего для трансплантации (пересадки) допускаетсяна основании испрошенного согласия одного из родителей.
9. Информация о наличии волеизъявления гражданина, указанного в части 6 настоящей статьи, иных лиц вслучаях, предусмотренных частями 7 и 8 настоящей статьи, выраженного в устной или письменной форме,заверенной в порядке, предусмотренном частью 6 настоящей статьи, вносится в медицинскуюдокументацию гражданина.
10. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) у трупа не допускается, если медицинскаяорганизация на момент изъятия в установленном законодательством Российской Федерации порядкепоставлена в известность о том, что данное лицо при жизни либо иные лица в случаях, указанных в частях7 и 8 настоящей статьи, заявили о своем несогласии на изъятие его органов и тканей после смерти длятрансплантации (пересадки).
11. Органы и ткани для трансплантации (пересадки) могут быть изъяты у трупа после констатации смертив соответствии со статьей 66 настоящего Федерального закона.
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12. В случае необходимости проведения судебно-медицинской экспертизы разрешение на изъятие органови тканей у трупа для трансплантации (пересадки) должно быть дано судебно-медицинским экспертом суведомлением об этом прокурора.
13. Не допускается принуждение к изъятию органов и тканей человека для трансплантации (пересадки).
14. В Российской Федерации осуществляется учет донорских органов и тканей человека, доноров органови тканей, пациентов (реципиентов) в порядке, устанавливаемом уполномоченным федеральным органомисполнительной власти. Финансовое обеспечение мероприятий, связанных с организацией и ведениемучета донорских органов и тканей человека, доноров органов и тканей, пациентов (реципиентов),осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджетеуполномоченному федеральному органу исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от13.07.2015 N 271-ФЗ)
15. Донорство органов и тканей человека и их трансплантация (пересадка) осуществляются в соответствиис федеральным законом.
16. Порядок финансового обеспечения медицинской деятельности, связанной с донорством органовчеловека, костного мозга и гемопоэтических стволовых клеток в целях трансплантации (пересадки), засчет бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете уполномоченномуфедеральному органу исполнительной власти, устанавливается Правительством Российской Федерации всоответствии с бюджетным законодательством Российской Федерации. (в ред. Федеральных законов от13.07.2015 N 271-ФЗ, от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
17. В целях организации медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) костногомозга и гемопоэтических стволовых клеток, а также с донорством костного мозга и гемопоэтическихстволовых клеток, осуществляется ведение Федерального регистра доноров костного мозга игемопоэтических стволовых клеток, донорского костного мозга и гемопоэтических стволовых клеток,реципиентов костного мозга и гемопоэтических стволовых клеток (далее в настоящей статье -Федеральный регистр), содержащего следующие сведения о донорах, реципиентах и лицах, изъявившихнамерение стать донорами костного мозга и (или) гемопоэтических стволовых клеток: (в ред.Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного пенсионногострахования (при наличии); (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
2) фамилия, имя, отчество (при наличии) гражданина, фамилия, которая была у него при рождении, атакже информация обо всех случаях изменения фамилии и (или) имени на протяжении жизни гражданина;(в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
3) дата рождения; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
4) пол; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
5) адрес места жительства; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или иного документа, удостоверяющего личность,дата выдачи указанных документов; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
7) уникальный идентификационный номер; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
8) дата включения в Федеральный регистр; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
9) результаты медицинского обследования лица, изъявившего намерение стать донором костного мозга и(или) гемопоэтических стволовых клеток, и результаты медицинского обследования донора костногомозга и (или) гемопоэтических стволовых клеток; (в ред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
10) сведения об изъятии костного мозга и гемопоэтических стволовых клеток; (в ред. Федерального законаот 01.05.2022 N 129-ФЗ)
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11) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от01.05.2022 N 129-ФЗ)
18. Создание, ведение и развитие Федерального регистра осуществляет федеральный органисполнительной власти, осуществляющий функции по организации деятельности службы крови. Порядокведения Федерального регистра, в том числе сроки и порядок представления сведений в Федеральныйрегистр, перечень сведений, обмен которыми осуществляется с использованием единой государственнойинформационной системы в сфере здравоохранения, порядок доступа к сведениям, содержащимся вФедеральном регистре, и их использования устанавливаются Правительством Российской Федерации. (вред. Федерального закона от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
Статья 48. Врачебная комиссия и консилиум врачей
1. Врачебная комиссия состоит из врачей и возглавляется руководителем медицинской организации илиодним из его заместителей.
2. Врачебная комиссия создается в медицинской организации в целях совершенствования организацииоказания медицинской помощи, принятия решений в наиболее сложных и конфликтных случаях повопросам профилактики, диагностики, лечения и медицинской реабилитации, определениятрудоспособности граждан и профессиональной пригодности некоторых категорий работников,осуществления оценки качества, обоснованности и эффективности лечебно-диагностических мероприятий,в том числе назначения лекарственных препаратов, обеспечения назначения и коррекции лечения в целяхучета данных пациентов при обеспечении лекарственными препаратами, трансплантации (пересадки)органов и тканей человека, медицинской реабилитации, а также принятия решения по иным медицинскимвопросам. Решение врачебной комиссии оформляется протоколом и вносится в медицинскуюдокументацию пациента.
3. Консилиум врачей - совещание нескольких врачей одной или нескольких специальностей, необходимоедля установления состояния здоровья пациента, диагноза, определения прогноза и тактики медицинскогообследования и лечения, целесообразности направления в специализированные отделения медицинскойорганизации или другую медицинскую организацию и для решения иных вопросов в случаях,предусмотренных настоящим Федеральным законом.
4. Консилиум врачей созывается по инициативе лечащего врача в медицинской организации либо внемедицинской организации (включая дистанционный консилиум врачей). Решение консилиума врачейоформляется протоколом, подписывается участниками консилиума врачей и вносится в медицинскуюдокументацию пациента. В протоколе консилиума врачей указываются фамилии врачей, включенных всостав консилиума врачей, сведения о причинах проведения консилиума врачей, течении заболеванияпациента, состоянии пациента на момент проведения консилиума врачей, включая интерпретациюклинических данных, лабораторных, инструментальных и иных методов исследования и решениеконсилиума врачей. При наличии особого мнения участника консилиума врачей в протокол вноситсясоответствующая запись. Мнение участника дистанционного консилиума врачей с его слов вносится впротокол медицинским работником, находящимся рядом с пациентом.
Статья 49. Медицинские отходы
(в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 306-ФЗ)
1. Медицинские отходы - анатомические, патолого-анатомические, биохимические, микробиологические,физиологические и иные отходы, образующиеся в процессе осуществления медицинской деятельности,фармацевтической деятельности, деятельности по производству лекарственных средств, деятельности вобласти использования возбудителей инфекционных заболеваний и генно-инженерно-модифицированныхорганизмов в медицинских целях, а также при производстве, хранении биомедицинских клеточныхпродуктов.
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2. Медицинские отходы разделяются по степени их эпидемиологической, токсикологической,радиационной опасности, а также негативного воздействия на среду обитания человека в соответствии скритериями, устанавливаемыми Правительством Российской Федерации, на следующие классы:
1) класс "А" - эпидемиологически безопасные отходы, приближенные по составу к твердымкоммунальным отходам;
2) класс "Б" - эпидемиологически опасные отходы;
3) класс "В" - чрезвычайно эпидемиологически опасные отходы;
4) класс "Г" - токсикологические опасные отходы, приближенные по составу к промышленным;
5) класс "Д" - радиоактивные отходы.
3. Обращение с медицинскими отходами, их учет осуществляются в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации.

Статья 50. Народная медицина
1. Народной медициной являются методы оздоровления, утвердившиеся в народном опыте, в основекоторых лежит использование знаний, умений и практических навыков по оценке и восстановлениюздоровья. К народной медицине не относится оказание услуг оккультно-магического характера, а такжесовершение религиозных обрядов.
2. Право на занятие народной медициной имеет гражданин, получивший разрешение, выданноеисполнительным органом субъекта Российской Федерации в сфере охраны здоровья. (в ред. Федеральногозакона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3. Решение о выдаче разрешения на занятие народной медициной принимается на основании заявлениягражданина и представления медицинской профессиональной некоммерческой организации либозаявления гражданина и совместного представления медицинской профессиональной некоммерческойорганизации и медицинской организации. Разрешение дает право на занятие народной медициной натерритории субъекта Российской Федерации, исполнительным органом которого выдано такоеразрешение. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
4. Лицо, получившее разрешение, занимается народной медициной в порядке, установленномисполнительным органом субъекта Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N232-ФЗ)
5. Лишение гражданина разрешения на занятие народной медициной производится по решениюисполнительного органа субъекта Российской Федерации, выдавшего такое разрешение, и может бытьобжаловано в суд. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
6. Народная медицина не входит в программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи.
7. Незаконное занятие народной медициной, а также причинение вреда жизни или здоровью граждан призанятии народной медициной влечет за собой ответственность, предусмотренную законодательствомРоссийской Федерации.
Глава 6. ОХРАНА ЗДОРОВЬЯ МАТЕРИ И РЕБЕНКА, ВОПРОСЫСЕМЬИ И РЕПРОДУКТИВНОГО ЗДОРОВЬЯ
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Статья 51. Права семьи в сфере охраны здоровья
1. Каждый гражданин имеет право по медицинским показаниям на консультации без взимания платы повопросам планирования семьи, наличия социально значимых заболеваний и заболеваний, представляющихопасность для окружающих, по медико-психологическим аспектам семейно-брачных отношений, а такжена медико-генетические и другие консультации и обследования в медицинских организацияхгосударственной системы здравоохранения в целях предупреждения возможных наследственных иврожденных заболеваний у потомства.
2. Отцу ребенка или иному члену семьи предоставляется право при наличии согласия женщины с учетомсостояния ее здоровья присутствовать при рождении ребенка, за исключением случаев оперативногородоразрешения, при наличии в учреждении родовспоможения соответствующих условий(индивидуальных родовых залов) и отсутствии у отца или иного члена семьи инфекционных заболеваний.Реализация такого права осуществляется без взимания платы с отца ребенка или иного члена семьи.
3. Одному из родителей, иному члену семьи или иному законному представителю предоставляется правона бесплатное совместное нахождение с ребенком в медицинской организации при оказании емумедицинской помощи в стационарных условиях независимо от возраста ребенка в течение всего периодалечения. Плата за создание условий пребывания в стационарных условиях, в том числе за предоставлениеспального места и питания, с указанных лиц не взимается при совместном нахождении в медицинскойорганизации:
1) с ребенком-инвалидом, который в соответствии с индивидуальной программой реабилитации илиабилитации ребенка-инвалида, выданной по результатам проведения медико-социальной экспертизы,имеет ограничения основных категорий жизнедеятельности человека второй и (или) третьей степенейвыраженности (ограничения способности к самообслуживанию, и (или) самостоятельному передвижению,и (или) ориентации, и (или) общению, и (или) обучению, и (или) контролю своего поведения), -независимо от возраста ребенка-инвалида;
2) с ребенком до достижения им возраста четырех лет;
3) с ребенком в возрасте старше четырех лет - при наличии медицинских показаний. (в ред. Федеральногозакона от 14.07.2022 N 317-ФЗ)
Статья 52. Права беременных женщин и матерей в сфере охраны здоровья
1. Материнство в Российской Федерации охраняется и поощряется государством.
2. Каждая женщина в период беременности, во время родов и после родов обеспечивается медицинскойпомощью в медицинских организациях в рамках программы государственных гарантий бесплатногооказания гражданам медицинской помощи.
3. Обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрастедо трех лет, в том числе через специальные пункты питания и организации торговли, осуществляется позаключению врачей в соответствии с законодательством субъектов Российской Федерации.
Статья 53. Рождение ребенка
1. Моментом рождения ребенка является момент отделения плода от организма матери посредством родов.
2. При рождении живого ребенка медицинская организация, в которой произошли роды, выдает документустановленной формы.
3. Медицинские критерии рождения, в том числе сроки беременности, масса тела ребенка при рождении ипризнаки живорождения, а также порядок выдачи документа о рождении и его форма утверждаютсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
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Статья 53.1. Федеральный реестр медицинских документов о рождении (вред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
1. В целях координации деятельности федеральных органов исполнительной власти, исполнительныхорганов субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления, медицинских организацийгосударственной, муниципальной и частной систем здравоохранения в части ведения учета сведений орождении уполномоченным федеральным органом исполнительной власти осуществляется ведение всоставе единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Федеральногореестра медицинских документов о рождении (далее в настоящей статье - Федеральный реестр),содержащего документы о рождении, сформированные в форме электронного документа, а также сведенияо рожденном ребенке и его матери, предусмотренные формой документа о рождении, утвержденнойуполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от08.08.2024 N 232-ФЗ)
2. Порядок ведения Федерального реестра, в том числе порядок доступа к сведениям, содержащимся в нем,порядок и сроки представления сведений в указанный реестр устанавливаются ПравительствомРоссийской Федерации.
3. Сведения, включаемые в Федеральный реестр, представляются медицинскими организациями, заисключением сведений, указанных в части 5 настоящей статьи.
4. В Федеральном реестре обеспечивается хранение документов о рождении, сформированных в формеэлектронного документа. В случае выдачи документа о рождении на бумажном носителе сведения орожденном ребенке и его матери вносятся в Федеральный реестр медицинской организацией в порядке и всроки, которые установлены Правительством Российской Федерации.
5. В случае наличия в государственных информационных системах сведений о матери рожденногоребенка, формирование и (или) сбор которых осуществляются органами государственной властиРоссийской Федерации, органами управления государственными внебюджетными фондами в соответствиис их полномочиями, установленными федеральными законами, указанные сведения и (или) информация,позволяющая идентифицировать такие сведения в государственных информационных системах,представляются органами и организациями в Федеральный реестр в соответствии с порядком веденияуказанного реестра.
6. Документы о рождении, которые содержатся в Федеральном реестре и в случаях, определенныхФедеральным законом от 15 ноября 1997 года N 143-ФЗ "Об актах гражданского состояния", являютсяоснованием для государственной регистрации рождения, в целях осуществления государственнойрегистрации рождения передаются в Единый государственный реестр записей актов гражданскогосостояния в порядке и в сроки, которые установлены Правительством Российской Федерации.
7. Сведения о рожденном ребенке и его матери, содержащиеся в Федеральном реестре, передаютсяфедеральному органу исполнительной власти, осуществляющему функции по формированиюофициальной статистической информации о социальных, экономических, демографических,экологических и других общественных процессах в Российской Федерации (его территориальныморганам), в порядке и в сроки, которые установлены Правительством Российской Федерации.
Статья 54. Права несовершеннолетних в сфере охраны здоровья
1. В сфере охраны здоровья несовершеннолетние имеют право на:
1) прохождение медицинских осмотров, в том числе профилактических медицинских осмотров, в связи сзанятиями физической культурой и спортом, прохождение диспансеризации, диспансерного наблюдения,медицинской реабилитации, оказание медицинской помощи, в том числе в период обучения и воспитанияв образовательных организациях, в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом
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исполнительной власти, и на условиях, установленных органами государственной власти субъектовРоссийской Федерации; (в ред. Федеральных законов от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
2) оказание медицинской помощи в период оздоровления и организованного отдыха в порядке,установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти;
3) санитарно-гигиеническое просвещение, обучение и труд в условиях, соответствующих ихфизиологическим особенностям и состоянию здоровья и исключающих воздействие на нихнеблагоприятных факторов;
4) медицинскую консультацию без взимания платы при определении профессиональной пригодности впорядке и на условиях, которые установлены органами государственной власти субъектов РоссийскойФедерации;
5) получение информации о состоянии здоровья в доступной для них форме в соответствии со статьей 22настоящего Федерального закона.
2. Несовершеннолетние в возрасте старше пятнадцати лет или больные наркоманией несовершеннолетниев возрасте старше шестнадцати лет имеют право на информированное добровольное согласие намедицинское вмешательство или на отказ от него в соответствии с настоящим Федеральным законом, заисключением случаев оказания им медицинской помощи в соответствии с частями 2 и 9 статьи 20настоящего Федерального закона. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
3. Дети-сироты, дети, оставшиеся без попечения родителей, и дети, находящиеся в трудной жизненнойситуации, до достижения ими возраста четырех лет включительно могут содержаться в медицинскихорганизациях государственной системы здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения впорядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, и на условиях,установленных органами государственной власти субъектов Российской Федерации.
4. Несовершеннолетним при оказании им медицинской помощи могут быть назначены лекарственныепрепараты, включенные в стандарты медицинской помощи детям и клинические рекомендации иприменяемые в соответствии с показателями (характеристиками) лекарственного препарата, неуказанными в инструкции по его применению, в соответствии с частью 14.1 статьи 37 настоящегоФедерального закона. (в ред. Федерального закона от 30.12.2021 N 482-ФЗ)
5. Лица, страдающие заболеваниями или состояниями (группами заболеваний или состояний),включенными в перечень заболеваний или состояний (групп заболеваний или состояний), установленныйуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, при достижении ими совершеннолетиявправе до достижения ими возраста двадцати одного года наблюдаться и продолжать лечение вмедицинской организации, оказывавшей им до достижения совершеннолетия медицинскую помощь притаких заболеваниях или состояниях (группах заболеваний или состояний). (в ред. Федерального закона от30.12.2021 N 482-ФЗ)
Статья 55. Применение вспомогательных репродуктивных технологий
1. Вспомогательные репродуктивные технологии представляют собой методы лечения бесплодия, приприменении которых отдельные или все этапы зачатия и раннего развития эмбрионов осуществляются внематеринского организма (в том числе с использованием донорских и (или) криоконсервированныхполовых клеток, тканей репродуктивных органов и эмбрионов), а также суррогатное материнство. (в ред.Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ)
2. Порядок использования вспомогательных репродуктивных технологий, противопоказания иограничения к их применению утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительнойвласти.
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Положения части 3 статьи 55 данного документа (в редакции Федерального закона от 19.12.2022 N538-ФЗ) в части обязательного условия наличия зарегистрированного брака, а также гражданстваРФ у одного из потенциальных родителей, либо у одинокой женщины, либо у суррогатной матери неприменяются в отношении случаев, если суррогатная мать в день 19.12.2022 уже вынашиваетребенка в соответствии с договором, указанным в части 9 статьи 55 данного документа (в редакции,действовавшей до 19.12.2022), заключенным с потенциальными родителями либо с одинокойженщиной, либо родила ребенка в соответствии с указанным договором (пункт 2 статьи 5Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ).
3. Мужчина и женщина, как состоящие, так и не состоящие в браке, имеют право на применениевспомогательных репродуктивных технологий при наличии обоюдного информированного добровольногосогласия на медицинское вмешательство. Право на применение вспомогательных репродуктивныхтехнологий в виде суррогатного материнства не распространяется на мужчину и женщину, которые несостоят в браке. Одинокая женщина также имеет право на применение вспомогательных репродуктивныхтехнологий при наличии ее информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство. (вред. Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ)
4. При использовании вспомогательных репродуктивных технологий выбор пола будущего ребенка недопускается, за исключением случаев возможности наследования заболеваний, связанных с полом.
5. Граждане имеют право на криоконсервацию и хранение своих половых клеток, тканей репродуктивныхорганов и эмбрионов за счет личных средств и иных средств, предусмотренных законодательствомРоссийской Федерации.
6. Половые клетки, ткани репродуктивных органов и эмбрионы человека не могут быть использованы дляпромышленных целей.
7. Быть донорами половых клеток имеют право граждане в возрасте от восемнадцати до тридцати пяти лет,физически и психически здоровые, прошедшие медико-генетическое обследование.
8. При использовании донорских половых клеток и эмбрионов граждане имеют право на получениеинформации о результатах медицинского, медико-генетического обследования донора, о его расе инациональности, а также о внешних данных.
Положения части 9 статьи 55 данного документа (в редакции Федерального закона от 19.12.2022 N538-ФЗ) в части обязательного условия наличия зарегистрированного брака, а также гражданстваРФ у одного из потенциальных родителей, либо у одинокой женщины, либо у суррогатной матери неприменяются в отношении случаев, если суррогатная мать в день 19.12.2022 уже вынашиваетребенка в соответствии с договором, указанным в части 9 статьи 55 данного документа (в редакции,действовавшей до 19.12.2022), заключенным с потенциальными родителями либо с одинокойженщиной, либо родила ребенка в соответствии с указанным договором (пункт 2 статьи 5Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ).
9. Суррогатное материнство представляет собой вынашивание и рождение ребенка (в том числепреждевременные роды) по договору о суррогатном материнстве, заключаемому между суррогатнойматерью (женщиной, вынашивающей плод после переноса донорского эмбриона) и потенциальнымиродителями, половые клетки которых использовались для оплодотворения, для которых вынашивание ирождение ребенка невозможны по медицинским показаниям (далее - потенциальные родители(генетическая мать и генетический отец) и которые состоят в браке между собой, либо одинокойженщиной, половые клетки которой использовались для оплодотворения и для которой вынашивание ирождение ребенка невозможны по медицинским показаниям (далее - одинокая женщина (генетическаямать). Порядок установления потенциальных родителей в качестве генетической матери и генетическогоотца, а равно одинокой женщины в качестве генетической матери определяется ПравительствомРоссийской Федерации. (в ред. Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ)
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10. Суррогатной матерью может быть женщина в возрасте от двадцати до тридцати пяти лет, имеющаягражданство Российской Федерации, имеющая не менее одного здорового собственного ребенка,получившая медицинское заключение об удовлетворительном состоянии здоровья, давшая письменноеинформированное добровольное согласие на медицинское вмешательство. Женщина, состоящая в браке,зарегистрированном в порядке, установленном законодательством Российской Федерации, может бытьсуррогатной матерью только с письменного согласия супруга. Суррогатная мать не может бытьодновременно донором яйцеклетки. (в ред. Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ)
Положения части 11 статьи 55 данного документа (в редакции Федерального закона от 19.12.2022 N538-ФЗ) в части обязательного условия наличия зарегистрированного брака, а также гражданстваРФ у одного из потенциальных родителей, либо у одинокой женщины, либо у суррогатной матери неприменяются в отношении случаев, если суррогатная мать в день 19.12.2022 уже вынашиваетребенка в соответствии с договором, указанным в части 9 статьи 55 данного документа (в редакции,действовавшей до 19.12.2022), заключенным с потенциальными родителями либо с одинокойженщиной, либо родила ребенка в соответствии с указанным договором (пункт 2 статьи 5Федерального закона от 19.12.2022 N 538-ФЗ).
11. Один из потенциальных родителей (генетическая мать или генетический отец) или оба потенциальныхродителя (генетическая мать и генетический отец) либо одинокая женщина (генетическая мать), указанныев части 9 настоящей статьи, должны иметь гражданство Российской Федерации. (в ред. Федеральногозакона от 19.12.2022 N 538-ФЗ)
Статья 56. Искусственное прерывание беременности
1. Каждая женщина самостоятельно решает вопрос о материнстве. Искусственное прерываниебеременности проводится по желанию женщины при наличии информированного добровольного согласия.2. Искусственное прерывание беременности по желанию женщины проводится при сроке беременности додвенадцати недель.3. Искусственное прерывание беременности проводится:1) не ранее 48 часов с момента обращения женщины в медицинскую организацию для искусственногопрерывания беременности:а) при сроке беременности четвертая - седьмая недели;б) при сроке беременности одиннадцатая - двенадцатая недели, но не позднее окончания двенадцатойнедели беременности;2) не ранее семи дней с момента обращения женщины в медицинскую организацию для искусственногопрерывания беременности при сроке беременности восьмая - десятая недели беременности.4. Искусственное прерывание беременности по социальным показаниям проводится при срокебеременности до двадцати двух недель, а при наличии медицинских показаний - независимо от срокабеременности.5. Социальные показания для искусственного прерывания беременности определяются ПравительствомРоссийской Федерации.6. Перечень медицинских показаний для искусственного прерывания беременности определяетсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти.7. Искусственное прерывание беременности у совершеннолетней, признанной в установленном закономпорядке недееспособной, если она по своему состоянию не способна выразить свою волю, возможно порешению суда, принимаемому по заявлению ее законного представителя и с участием совершеннолетней,признанной в установленном законом порядке недееспособной.8. Незаконное проведение искусственного прерывания беременности влечет за собой административнуюили уголовную ответственность, установленную законодательством Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 21.07.2014 N 243-ФЗ)
Статья 57. Медицинская стерилизация
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1. Медицинская стерилизация как специальное медицинское вмешательство в целях лишения человекаспособности к воспроизводству потомства или как метод контрацепции может быть проведена только пописьменному заявлению гражданина в возрасте старше тридцати пяти лет или гражданина, имеющего неменее двух детей, а при наличии медицинских показаний и информированного добровольного согласиягражданина - независимо от возраста и наличия детей.
2. По заявлению законного представителя совершеннолетнего лица, признанного в установленном закономпорядке недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно выразить свою волю,медицинская стерилизация возможна по решению суда, принимаемому с участием совершеннолетнеголица, признанного в установленном законом порядке недееспособным.
3. Перечень медицинских показаний для медицинской стерилизации определяется уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
Глава 7. МЕДИЦИНСКАЯ ЭКСПЕРТИЗА И МЕДИЦИНСКОЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ
Статья 58. Медицинская экспертиза
1. Медицинской экспертизой является проводимое в установленном порядке исследование, направленноена установление состояния здоровья гражданина, в целях определения его способности осуществлятьтрудовую или иную деятельность, а также установления причинно-следственной связи междувоздействием каких-либо событий, факторов и состоянием здоровья гражданина.2. В Российской Федерации проводятся следующие виды медицинских экспертиз:1) экспертиза временной нетрудоспособности;2) медико-социальная экспертиза;3) военно-врачебная экспертиза;4) судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы;5) экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связи заболевания с профессией;6) экспертиза качества медицинской помощи.3. Граждане имеют право на проведение независимой медицинской экспертизы в порядке и в случаях,которые установлены положением о независимой медицинской экспертизе, утверждаемымПравительством Российской Федерации.4. В случае, предусмотренном статьей 61 настоящего Федерального закона, может проводитьсянезависимая военно-врачебная экспертиза.
Статья 59. Экспертиза временной нетрудоспособности
1. Экспертиза временной нетрудоспособности граждан в связи с заболеваниями, травмами, отравлениямии иными состояниями, связанными с временной потерей трудоспособности, лечением в санаторно-курортных организациях, при необходимости ухода за больным членом семьи, в связи с карантином, навремя протезирования в стационарных условиях, в связи с беременностью и родами, при усыновленииребенка проводится в целях определения способности работника осуществлять трудовую деятельность,необходимости и сроков временного или постоянного перевода работника по состоянию здоровья надругую работу, а также принятия решения о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу.(в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 126-ФЗ (ред. от 26.05.2021))
2. Экспертиза временной нетрудоспособности проводится лечащим врачом, который единоличноформирует в форме электронного документа или в отдельных случаях выдает в форме документа набумажном носителе листок нетрудоспособности на срок до пятнадцати календарных дней включительно, ав случаях, установленных уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, - фельдшеромлибо зубным врачом, которые единолично формируют в форме электронного документа или в отдельных
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случаях выдают в форме документа на бумажном носителе листок нетрудоспособности на срок до десятикалендарных дней включительно. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 126-ФЗ (ред. от 26.05.2021))
3. Продление листка нетрудоспособности на больший срок, чем указано в части 2 настоящей статьи (но неболее чем на пятнадцать календарных дней единовременно), осуществляется по решению врачебнойкомиссии, назначаемой руководителем медицинской организации из числа врачей, прошедших обучениепо вопросам проведения экспертизы временной нетрудоспособности.
3.1. Экспертиза временной нетрудоспособности в связи с беременностью и родами, при усыновленииребенка проводится лечащим врачом или в случаях, установленных уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти, фельдшером, которые единовременно формируют в форме электронногодокумента или в отдельных случаях выдают в форме документа на бумажном носителе листокнетрудоспособности в порядке и на срок, которые установлены уполномоченным федеральным органомисполнительной власти. (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 30.04.2021 N 126-ФЗ (ред.от 26.05.2021))
3.2. Листок нетрудоспособности формируется в форме электронного документа, подписанного сиспользованием усиленной квалифицированной электронной подписи медицинским работником имедицинской организацией, или выдается в форме документа на бумажном носителе в случаях,установленных законодательством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N126-ФЗ (ред. от 26.05.2021))
4. При очевидном неблагоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее четырех месяцев с датыначала временной нетрудоспособности пациент направляется для прохождения медико-социальнойэкспертизы в целях оценки ограничения жизнедеятельности, а в случае отказа от прохождения медико-социальной экспертизы листок нетрудоспособности закрывается. При благоприятном клиническом итрудовом прогнозе не позднее десяти месяцев с даты начала временной нетрудоспособности присостоянии после травм и реконструктивных операций и не позднее двенадцати месяцев при лечениитуберкулеза пациент либо выписывается к занятию трудовой деятельностью, либо направляется намедико-социальную экспертизу.
5. При оформлении листка нетрудоспособности в целях соблюдения врачебной тайны указывается толькопричина временной нетрудоспособности (заболевание, травма или иная причина). По письменномузаявлению гражданина в листок нетрудоспособности могут вноситься сведения о диагнозе заболевания.
6. Порядок проведения экспертизы временной нетрудоспособности устанавливается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
7. Фонд пенсионного и социального страхования Российской Федерации в целях оценки обоснованностирасходования средств обязательного социального страхования на выплату пособий по временнойнетрудоспособности, по беременности и родам в порядке, установленном уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти, вправе осуществлять проверку соблюдения порядка выдачи, продления иоформления листков нетрудоспособности. (в ред. Федеральных законов от 30.04.2021 N 126-ФЗ (ред. от26.05.2021), от 28.12.2022 N 569-ФЗ)
Статья 60. Медико-социальная экспертиза
1. Медико-социальная экспертиза проводится в целях определения потребностей освидетельствуемоголица в мерах социальной защиты, включая реабилитацию, федеральными учреждениями медико-социальной экспертизы на основе оценки ограничений жизнедеятельности, вызванных стойкимрасстройством функций организма.
2. Медико-социальная экспертиза проводится в соответствии с законодательством Российской Федерациио социальной защите инвалидов.
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Статья 61. Военно-врачебная экспертиза
1. Военно-врачебная экспертиза проводится в целях:1) определения годности к военной службе (приравненной к ней службе), обучению (службе) поконкретным военно-учетным специальностям (специальностям в соответствии с занимаемой должностью);2) установления причинной связи увечий (ранений, травм, контузий), заболеваний у военнослужащих(приравненных к ним лиц, граждан, призванных на военные сборы) и граждан, уволенных с военнойслужбы (приравненной к ней службы, военных сборов), с прохождением военной службы (приравненной кней службы);3) решения других вопросов, предусмотренных законодательством Российской Федерации.2. Положение о военно-врачебной экспертизе, предусматривающее порядок проведения военно-врачебнойэкспертизы в федеральных органах исполнительной власти и федеральных государственных органах, вкоторых федеральным законом предусмотрена военная служба (приравненная к ней служба), и всоздаваемых на военное время специальных формированиях, в том числе порядок проведениямедицинского обследования и медицинского освидетельствования граждан при постановке их на воинскийучет, призыве на военную службу, поступлении на военную службу по контракту или приравненную к нейслужбу, поступлении в военные профессиональные образовательные организации или военныеобразовательные организации высшего образования, призыве на военные сборы, граждан, ранеепризнанных ограниченно годными к военной службе по состоянию здоровья, граждан, проходящихальтернативную гражданскую службу, а также требования к состоянию здоровья граждан, подлежащихпризыву на военную службу, изъявивших желание заключить с Министерством обороны РоссийскойФедерации договор об обучении в военном учебном центре при федеральной государственнойобразовательной организации высшего образования по программе военной подготовки или в военнойобразовательной организации высшего образования по программе военной подготовки сержантов,старшин запаса либо программе военной подготовки солдат, матросов запаса, призываемых на военныесборы (проходящих военные сборы), поступающих на военную службу по контракту или приравненную кней службу, в военные профессиональные образовательные организации или военные образовательныеорганизации высшего образования, военнослужащих и граждан, пребывающих в запасе, утверждаетсяПравительством Российской Федерации. При этом медицинское освидетельствование граждан,изъявивших желание заключить с Министерством обороны Российской Федерации договор об обучении ввоенном учебном центре при федеральной государственной образовательной организации высшегообразования по программе военной подготовки или в военной образовательной организации высшегообразования по программе военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе военнойподготовки солдат, матросов запаса, осуществляется в порядке, предусмотренном указанным Положением.(в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 309-ФЗ)
Действие положений части 3 статьи 61 (в редакции Федерального закона от 01.07.2017 N 154-ФЗ)распространяется на правоотношения, возникшие с 01.01.2017 (пункт 2 статьи 4 Федеральногозакона от 01.07.2017 N 154-ФЗ).3. Требования к состоянию здоровья граждан, за исключением указанных в части 4 настоящей статьи,устанавливаются соответствующими федеральными органами исполнительной власти и федеральнымигосударственными органами, в которых граждане проходят военную службу (приравненную к нейслужбу). (в ред. Федерального закона от 01.07.2017 N 154-ФЗ)4. Требования к состоянию здоровья граждан, направляемых на альтернативную гражданскую службу илипроходящих альтернативную гражданскую службу, аналогичны требованиям, предъявляемым кгражданам, призываемым на военную службу или проходящим военную службу по призыву.5. Заключения военно-врачебной экспертизы являются обязательными для исполнения должностнымилицами на территории Российской Федерации.6. При несогласии граждан с заключением военно-врачебной экспертизы по их заявлению проводитсянезависимая военно-врачебная экспертиза. Положение о независимой военно-врачебной экспертизеутверждается Правительством Российской Федерации.7. Экспертиза признается независимой, если проводящие ее эксперт либо члены экспертной комиссии ненаходятся в служебной или иной зависимости от учреждения или комиссии, проводивших военно-
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врачебную экспертизу, а также от органов, учреждений, должностных лиц и граждан, заинтересованных врезультатах независимой военно-врачебной экспертизы.8. При проведении независимой военно-врачебной экспертизы гражданам предоставляется право выбораэкспертного учреждения и экспертов.9. В случаях, установленных законодательством Российской Федерации, прохождение и проведениевоенно-врачебной экспертизы являются обязательными.
Статья 62. Судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы
1. Судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы проводятся в целях установленияобстоятельств, подлежащих доказыванию по конкретному делу, в медицинских организациях экспертами всоответствии с законодательством Российской Федерации о государственной судебно-экспертнойдеятельности.2. Порядок проведения судебно-медицинской и судебно-психиатрической экспертиз и порядокопределения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека, устанавливаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
Статья 63. Экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связизаболевания с профессией
1. Экспертиза профессиональной пригодности проводится в целях определения соответствия состоянияздоровья работника возможности выполнения им отдельных видов работ.
2. Экспертиза профессиональной пригодности проводится врачебной комиссией медицинскойорганизации с привлечением врачей-специалистов по результатам предварительных медицинскихосмотров и периодических медицинских осмотров. По результатам экспертизы профессиональнойпригодности врачебная комиссия выносит медицинское заключение о пригодности или непригодностиработника к выполнению отдельных видов работ.
3. Порядок проведения экспертизы профессиональной пригодности, форма медицинского заключения опригодности или непригодности к выполнению отдельных видов работ устанавливаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
4. Экспертиза связи заболевания с профессией проводится в целях установления причинно-следственнойсвязи заболевания с профессиональной деятельностью.
5. Экспертиза связи заболевания с профессией проводится специализированной медицинскойорганизацией или специализированным структурным подразделением медицинской организации в областипрофессиональной патологии при выявлении профессионального заболевания. По результатам экспертизысвязи заболевания с профессией выносится медицинское заключение о наличии или об отсутствиипрофессионального заболевания.
6. Порядок проведения экспертизы связи заболевания с профессией и форма медицинского заключения оналичии или об отсутствии профессионального заболевания устанавливаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
Статья 64. Экспертиза качества медицинской помощи
1. Экспертиза качества медицинской помощи проводится в целях выявления нарушений при оказаниимедицинской помощи, в том числе оценки своевременности ее оказания, правильности выбора методовпрофилактики, диагностики, лечения и реабилитации, степени достижения запланированного результата.
2. Критерии оценки качества медицинской помощи формируются по группам заболеваний или состоянийна основе соответствующих порядков оказания медицинской помощи и клинических рекомендаций и



утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральныхзаконов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
3. Экспертиза качества медицинской помощи, оказываемой в рамках программ обязательногомедицинского страхования, проводится на основании критериев оценки качества медицинской помощи,утвержденных в соответствии с частью 2 настоящей статьи, в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации об обязательном медицинском страховании. (в ред. Федерального закона от25.12.2018 N 489-ФЗ)
4. Экспертиза качества медицинской помощи, за исключением медицинской помощи, оказываемой всоответствии с законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском страховании,осуществляется в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной властина основании критериев оценки качества медицинской помощи, утвержденных в соответствии с частью 2настоящей статьи. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
Статья 65. Медицинское освидетельствование
1. Медицинское освидетельствование лица представляет собой совокупность методов медицинскогоосмотра и медицинских исследований, направленных на подтверждение такого состояния здоровьячеловека, которое влечет за собой наступление юридически значимых последствий.2. Видами медицинского освидетельствования являются:1) освидетельствование на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического);2) психиатрическое освидетельствование;3) освидетельствование на наличие медицинских противопоказаний к управлению транспортнымсредством;4) освидетельствование на наличие медицинских противопоказаний к владению оружием;5) иные виды медицинского освидетельствования, установленные законодательством РоссийскойФедерации.3. Финансовое обеспечение медицинского освидетельствования осуществляется в соответствии сзаконодательством Российской Федерации.4. Медицинское освидетельствование проводится в медицинских организациях в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти.5. Психиатрическое освидетельствование проводится в соответствии с законодательством РоссийскойФедерации о психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании.
Глава 8. МЕДИЦИНСКИЕ МЕРОПРИЯТИЯ, ОСУЩЕСТВЛЯЕМЫЕ ВСВЯЗИ СО СМЕРТЬЮ ЧЕЛОВЕКА
Статья 66. Определение момента смерти человека и прекращенияреанимационных мероприятий
1. Моментом смерти человека является момент смерти его мозга или его биологической смерти(необратимой гибели человека).2. Смерть мозга наступает при полном и необратимом прекращении всех его функций, регистрируемомпри работающем сердце и искусственной вентиляции легких.3. Диагноз смерти мозга устанавливается консилиумом врачей в медицинской организации, в которойнаходится пациент. В состав консилиума врачей должны быть включены анестезиолог-реаниматолог иневролог, имеющие опыт работы по специальности не менее чем пять лет. В состав консилиума врачей немогут быть включены специалисты, принимающие участие в изъятии и трансплантации (пересадке)органов и (или) тканей. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
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4. Биологическая смерть человека устанавливается на основании наличия ранних и (или) поздних трупныхизменений.5. Констатация биологической смерти человека осуществляется медицинским работником (врачом илифельдшером).6. Реанимационные мероприятия прекращаются в случае признания их абсолютно бесперспективными, аименно:1) при констатации смерти человека на основании смерти головного мозга, в том числе на фоненеэффективного применения полного комплекса реанимационных мероприятий, направленных наподдержание жизни;2) при неэффективности реанимационных мероприятий, направленных на восстановление жизненноважных функций, в течение тридцати минут;3) при отсутствии у новорожденного сердцебиения по истечении десяти минут с начала проведенияреанимационных мероприятий (искусственной вентиляции легких, массажа сердца, введениялекарственных препаратов).7. Реанимационные мероприятия не проводятся:1) при состоянии клинической смерти (остановке жизненно важных функций организма человека(кровообращения и дыхания) потенциально обратимого характера на фоне отсутствия признаков смертимозга) на фоне прогрессирования достоверно установленных неизлечимых заболеваний или неизлечимыхпоследствий острой травмы, несовместимых с жизнью;2) при наличии признаков биологической смерти человека.8. Порядок определения момента смерти человека, в том числе критерии и процедура установления смертичеловека, порядок прекращения реанимационных мероприятий и форма протокола установления смертичеловека определяются Правительством Российской Федерации.
Статья 67. Проведение патолого-анатомических вскрытий
1. Патолого-анатомические вскрытия проводятся врачами соответствующей специальности в целяхполучения данных о причине смерти человека и диагнозе заболевания.
2. Порядок проведения патолого-анатомических вскрытий определяется уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
3. По религиозным мотивам при наличии письменного заявления супруга или близкого родственника(детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных братьев и родных сестер, внуков, дедушки,бабушки), а при их отсутствии иных родственников либо законного представителя умершего или приволеизъявлении самого умершего, сделанном им при жизни, патолого-анатомическое вскрытие непроизводится, за исключением случаев:1) подозрения на насильственную смерть;2) невозможности установления заключительного клинического диагноза заболевания, приведшего ксмерти, и (или) непосредственной причины смерти;3) оказания умершему пациенту медицинской организацией медицинской помощи в стационарныхусловиях менее одних суток;4) подозрения на передозировку или непереносимость лекарственных препаратов или диагностическихпрепаратов;5) смерти:а) связанной с проведением профилактических, диагностических, инструментальных,анестезиологических, реанимационных, лечебных мероприятий, во время или после операции переливаниякрови и (или) ее компонентов;б) от инфекционного заболевания или при подозрении на него;в) от онкологического заболевания при отсутствии гистологической верификации опухоли;г) от заболевания, связанного с последствиями экологической катастрофы;д) беременных, рожениц, родильниц (включая последний день послеродового периода) и детей в возрастедо двадцати восьми дней жизни включительно;



6) рождения мертвого ребенка;7) необходимости судебно-медицинского исследования.4. При проведении патолого-анатомического вскрытия гистологический, биохимический,микробиологический и другие необходимые методы исследований отдельных органов, тканей умершегоили их частей являются неотъемлемой частью диагностического процесса в целях выявления причинсмерти человека, осложнений основного заболевания и сопутствующего заболевания, его состояния.Волеизъявление умершего, высказанное при его жизни, либо письменное заявление супруга, близкогородственника (детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных братьев и родных сестер, внуков,дедушки, бабушки), а при их отсутствии иных родственников либо законного представителя умершего опроведении таких исследований не требуется.
5. 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 федеральный государственный контролькачества и безопасности медицинской деятельности, и органу, осуществляющему федеральный контролькачества и условий предоставления медицинской помощи, по их требованию. (в ред. Федерального законаот 11.06.2021 N 170-ФЗ)
6. Супругу, близкому родственнику (детям, родителям, усыновленным, усыновителям, родным братьям иродным сестрам, внукам, дедушке, бабушке), а при их отсутствии иным родственникам либо законномупредставителю умершего предоставляется право пригласить врача-специалиста (при наличии егосогласия) для участия в патолого-анатомическом вскрытии.
7. Заключение о результатах патолого-анатомического вскрытия может быть обжаловано в суде супругом,близким родственником (детьми, родителями, усыновленными, усыновителями, родными братьями иродными сестрами, внуками, дедушкой, бабушкой), а при их отсутствии иным родственником либозаконным представителем умершего в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.
8. Патолого-анатомическое вскрытие проводится с соблюдением достойного отношения к телу умершегочеловека и сохранением максимально его анатомической формы.
Статья 68. Использование тела, органов и тканей умершего человека
1. Тело, органы и ткани умершего человека могут использоваться в медицинских (за исключениемиспользования в целях, предусмотренных статьей 47 настоящего Федерального закона), научных иучебных целях в следующих случаях: (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
1) при наличии письменного волеизъявления лица, сделанного им при жизни и нотариальноудостоверенного в установленном порядке, о возможности такого использования;
2) если тело не востребовано после смерти человека по причине отсутствия его супруга, близкихродственников (детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных братьев и родных сестер, внуков,дедушки, бабушки), иных родственников, законных представителей или других лиц, взявших на себяобязанность осуществить погребение, в порядке и в сроки, установленные законодательством РоссийскойФедерации о погребении и похоронном деле.
2. Порядок и условия передачи невостребованного тела, органов и тканей умершего человека дляиспользования в медицинских, научных и учебных целях, порядок использования невостребованного тела,органов и тканей умершего человека в указанных целях, в том числе максимальный срок ихиспользования, устанавливаются Правительством Российской Федерации. После истечения максимальногосрока невостребованное тело, органы и ткани умершего человека подлежат погребению в соответствии сзаконодательством Российской Федерации о погребении и похоронном деле.
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Статья 68.1. Федеральный реестр медицинских документов о смерти (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
1. В целях координации деятельности федеральных органов исполнительной власти, исполнительныхорганов субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления, медицинских организацийгосударственной, муниципальной и частной систем здравоохранения в части ведения учета сведений офактах смерти, ее причинах и структуре смертности уполномоченным федеральным органомисполнительной власти осуществляется ведение в составе единой государственной информационнойсистемы в сфере здравоохранения Федерального реестра медицинских документов о смерти (далее внастоящей статье - Федеральный реестр), содержащего документы о смерти и документы о перинатальнойсмерти, сформированные в форме электронного документа, а также сведения об умершем лице,предусмотренные формой документа о смерти либо формой документа о перинатальной смерти, которыеутверждены уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального законаот 08.08.2024 N 232-ФЗ)2. Порядок ведения Федерального реестра, в том числе порядок доступа к сведениям, содержащимся в нем,порядок и сроки представления сведений в указанный реестр устанавливаются ПравительствомРоссийской Федерации.3. Сведения, включаемые в Федеральный реестр, представляются медицинскими организациями, заисключением сведений, указанных в части 5 настоящей статьи.4. В Федеральном реестре обеспечивается хранение документов о смерти и документов о перинатальнойсмерти, сформированных в форме электронного документа. В случае выдачи документа о смерти илидокумента о перинатальной смерти на бумажном носителе сведения об умершем лице вносятся вФедеральный реестр медицинской организацией в порядке и в сроки, которые установленыПравительством Российской Федерации.5. В случае наличия в государственных информационных системах сведений об умершем лице,формирование и (или) сбор которых осуществляются органами государственной власти РоссийскойФедерации, органами управления государственными внебюджетными фондами в соответствии с ихполномочиями, установленными федеральными законами, указанные сведения и (или) информация,позволяющая идентифицировать такие сведения в государственных информационных системах,представляются органами и организациями в Федеральный реестр в соответствии с порядком веденияуказанного реестра.6. Документы о смерти и документы о перинатальной смерти, содержащиеся в Федеральном реестре,которые в случаях, определенных Федеральным законом от 15 ноября 1997 года N 143-ФЗ "Об актахгражданского состояния", являются основанием для государственной регистрации смерти игосударственной регистрации рождения ребенка, родившегося мертвым, в целях осуществлениягосударственной регистрации указанных актов гражданского состояния передаются в Единыйгосударственный реестр записей актов гражданского состояния в порядке и в сроки, которые установленыПравительством Российской Федерации.7. Сведения об умершем лице, содержащиеся в Федеральном реестре, передаются федеральному органуисполнительной власти, осуществляющему функции по формированию официальной статистическойинформации о социальных, экономических, демографических, экологических и других общественныхпроцессах в Российской Федерации (его территориальным органам), в порядке и в сроки, которыеустановлены Правительством Российской Федерации.
Глава 9. МЕДИЦИНСКИЕ РАБОТНИКИ И ФАРМАЦЕВТИЧЕСКИЕРАБОТНИКИ, МЕДИЦИНСКИЕ ОРГАНИЗАЦИИ
К нормативным правовым актам РФ, устанавливающим обязательные требования ипредусмотренным статьей 69 данного документа (в редакции Федерального закона от 14.07.2022 N275-ФЗ), не применяются положения части 1 статьи 3 Федерального закона от 31.07.2020 N 247-ФЗ"Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 4 статьи 3 Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ).
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Статья 69. Право на осуществление медицинской деятельности ифармацевтической деятельности
1. Право на осуществление медицинской деятельности в Российской Федерации имеют лица, получившиемедицинское или иное образование в российских организациях, осуществляющих образовательнуюдеятельность, и прошедшие аккредитацию специалиста. (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
2. Право на осуществление фармацевтической деятельности в Российской Федерации имеют:
1) лица, получившие фармацевтическое образование в российских организациях, осуществляющихобразовательную деятельность, и прошедшие аккредитацию специалиста; (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
2) лица, обладающие правом на осуществление медицинской деятельности и получившие дополнительноепрофессиональное образование в части розничной торговли лекарственными препаратами, при условии ихработы в обособленных подразделениях медицинских организаций, имеющих лицензию на осуществлениефармацевтической деятельности и расположенных в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуютаптечные организации. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 323-ФЗ)
2.1. Педагогические и научные работники, имеющие сертификат специалиста либо прошедшиеаккредитацию специалиста, осуществляющие практическую подготовку обучающихся в соответствии состатьей 82 Федерального закона от 29 декабря 2012 года N 273-ФЗ "Об образовании в РоссийскойФедерации", а также научные работники, имеющие сертификат специалиста либо прошедшиеаккредитацию специалиста, осуществляющие научные исследования в сфере охраны здоровья, вправеосуществлять медицинскую деятельность. На педагогических и научных работников при осуществленииими медицинской деятельности распространяются права, обязанности и ответственность медицинскихработников. (в ред. Федеральных законов от 29.12.2015 N 389-ФЗ, от 02.07.2021 N 312-ФЗ)
3. Аккредитация специалиста - процедура определения соответствия лица, получившего медицинское,фармацевтическое или иное образование, требованиям к осуществлению медицинской деятельности поопределенной медицинской специальности либо фармацевтической деятельности. Аккредитацияспециалиста проводится аккредитационной комиссией по окончании освоения им профессиональныхобразовательных программ медицинского образования или фармацевтического образования не режеодного раза в пять лет. Аккредитационная комиссия формируется уполномоченным федеральным органомисполнительной власти с участием профессиональных некоммерческих организаций, указанных в статье76 настоящего Федерального закона. Положение об аккредитации специалистов, включая видыаккредитации специалистов (первичную аккредитацию специалиста, первичную специализированнуюаккредитацию специалиста, периодическую аккредитацию специалиста) и категории лиц, в отношениикоторых проводится конкретный вид аккредитации специалиста, порядок выдачи свидетельства обаккредитации специалиста на бумажном носителе, форма свидетельства об аккредитации специалиста набумажном носителе и технические требования к нему, порядок выдачи выписки о наличии в единойгосударственной информационной системе в сфере здравоохранения данных, подтверждающих фактпрохождения указанным лицом аккредитации специалиста (далее - выписка о прохожденииаккредитации), утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. В целяхобеспечения защиты сведений, составляющих государственную тайну, Правительством РоссийскойФедерации устанавливаются особенности проведения аккредитации специалиста и признания егопрошедшим аккредитацию в отношении отдельных категорий лиц. (в ред. Федеральных законов от29.12.2015 N 389-ФЗ, от 02.07.2021 N 312-ФЗ, от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
3.1. Лицо считается прошедшим аккредитацию специалиста с момента внесения данных о прохождениилицом аккредитации специалиста в единую государственную информационную систему в сферездравоохранения, за исключением отдельных категорий лиц, в отношении которых ПравительствомРоссийской Федерации устанавливаются особенности проведения аккредитации специалиста и признания
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его прошедшим аккредитацию, в соответствии с частью 3 настоящей статьи. Данные о прохождениилицом аккредитации специалиста вносятся в единую государственную информационную систему в сферездравоохранения в рамках ведения персонифицированного учета лиц, участвующих в осуществлениимедицинской деятельности, в соответствии со статьями 92 и 93 настоящего Федерального закона. (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 312-ФЗ)
3.2. По заявлению лица, прошедшего аккредитацию специалиста, ему выдается свидетельство обаккредитации специалиста на бумажном носителе и (или) выписка о прохождении аккредитации.Свидетельство об аккредитации специалиста и выписка о прохождении аккредитации имеют одинаковуююридическую силу при подтверждении факта прохождения лицом аккредитации специалиста. (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 312-ФЗ)
Действие положений части 3.3 статьи 69 не распространяется на лиц, которые до 01.03.2026завершили обучение по основным профессиональным образовательным программам или впервыепрошли первичную аккредитацию специалиста, первичную специализированную аккредитациюспециалиста по соответствующей специальности (часть 3 статьи 4 Федерального закона от17.11.2025 N 424-ФЗ).
3.3. В отношении лиц, получивших медицинское образование по основным профессиональнымобразовательным программам по специальностям (направлениям подготовки) согласно перечню,предусмотренному частью 3.4 настоящей статьи, и впервые прошедших первичную аккредитациюспециалиста, первичную специализированную аккредитацию специалиста по соответствующейспециальности, осуществляется наставничество в сфере здравоохранения не более трех лет. В периоднаставничества в сфере здравоохранения лица, получившие медицинское образование по договору оцелевом обучении, осуществляют медицинскую деятельность по основному месту работы в организациях,в которые указанные лица трудоустроены в соответствии с таким договором, иные лица осуществляютмедицинскую деятельность по основному месту работы в медицинских организациях, участвующих вреализации программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.По окончании периода наставничества в сфере здравоохранения лица, в отношении которыхосуществлялось данное наставничество, подлежат периодической аккредитации специалиста. (в ред.Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
3.4. Перечень специальностей (направлений подготовки), после завершения обучения по которым на лиц,указанных в части 3.3 настоящей статьи, распространяется действие указанной части, сроки, в течениекоторых должно осуществляться наставничество в сфере здравоохранения в зависимости отспециальности (направления подготовки) и (или) места нахождения организации, в которойосуществляется медицинская деятельность, положение о наставничестве в сфере здравоохраненияустанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральногозакона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
3.5. В случае, если наставничество в сфере здравоохранения не осуществлялось либо осуществлялосьменее срока, установленного в соответствии с частью 3.4 настоящей статьи, по окончании срока действияпервичной аккредитации специалиста, первичной специализированной аккредитации специалиста вотношении лиц, указанных в части 3.3 настоящей статьи, повторно проводятся первичная аккредитацияспециалиста, первичная специализированная аккредитация специалиста, особенности которых могутустанавливаться положением об аккредитации специалистов, утверждаемым в соответствии с частью 3настоящей статьи. В отношении указанных лиц осуществляется также наставничество в соответствии счастью 3.3 настоящей статьи до достижения установленного суммарного срока наставничества. (в ред.Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
3.6. Лица, в отношении которых наставничество в сфере здравоохранения в соответствии с частью 3.3настоящей статьи не должно осуществляться, проходят периодическую аккредитацию специалиста в срок,установленный частью 3 настоящей статьи. (в ред. Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)
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4. Лица, имеющие медицинское или фармацевтическое образование, не работавшие по своейспециальности более пяти лет, могут быть допущены к осуществлению медицинской деятельности илифармацевтической деятельности в соответствии с полученной специальностью после прохожденияобучения по дополнительным профессиональным программам (повышение квалификации,профессиональная переподготовка) и прохождения аккредитации специалиста. (в ред. Федеральныхзаконов от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 29.12.2015 N 389-ФЗ)
5. Лица, не завершившие освоение образовательных программ высшего медицинского или высшегофармацевтического образования в российских организациях, осуществляющих образовательнуюдеятельность, и лица с высшим медицинским или высшим фармацевтическим образованием, полученнымв российских организациях, осуществляющих образовательную деятельность, могут быть допущены косуществлению медицинской деятельности или фармацевтической деятельности на должностяхспециалистов со средним медицинским или средним фармацевтическим образованием в порядке,установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральногозакона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
К нормативным правовым актам Российской Федерации, устанавливающим обязательныетребования и предусмотренным статьей 69 (в редакции Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ), не применяются положения частей 1 и 3 статьи 3 и статьи 11 Федерального закона от31.07.2020 N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 2 статьи 2Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ).
5.1. Лица, обучающиеся по программам ординатуры по одной из специальностей укрупненной группыспециальностей "Клиническая медицина", могут быть допущены к осуществлению медицинскойдеятельности на должностях врачей-стажеров в порядке и на условиях, установленных уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ)
6. Лица, получившие медицинское, фармацевтическое или иное образование в иностранных организациях,осуществляющих образовательную деятельность, допускаются к осуществлению медицинскойдеятельности или фармацевтической деятельности после признания в Российской Федерации полученныхобразования и (или) квалификации в порядке, установленном законодательством об образовании,установления федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю инадзору в сфере охраны здоровья, в утвержденном им порядке соответствия полученных образования и(или) квалификации квалификационным требованиям к медицинским и фармацевтическим работникам,утвержденным уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, и прохожденияаккредитации специалиста, если иное не предусмотрено международными договорами РоссийскойФедерации. (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
6.1. Лица, не завершившие освоение образовательных программ высшего медицинского или высшегофармацевтического образования в иностранных организациях, осуществляющих образовательнуюдеятельность, и лица с высшим медицинским или высшим фармацевтическим образованием, полученнымв иностранных организациях, осуществляющих образовательную деятельность, могут быть допущены косуществлению медицинской деятельности или фармацевтической деятельности на должностяхспециалистов со средним медицинским или средним фармацевтическим образованием в порядке,установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральногозакона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
7. Лица, незаконно занимающиеся медицинской деятельностью и фармацевтической деятельностью, несутуголовную ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Статья 70. Лечащий врач
1. Лечащий врач назначается руководителем медицинской организации (подразделения медицинскойорганизации) или выбирается пациентом с учетом согласия врача. В случае требования пациента о заменелечащего врача руководитель медицинской организации (подразделения медицинской организации)
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должен содействовать выбору пациентом другого врача в порядке, установленном уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
2. Лечащий врач организует своевременное квалифицированное обследование и лечение пациента,предоставляет информацию о состоянии его здоровья, по требованию пациента или его законногопредставителя приглашает для консультаций врачей-специалистов, при необходимости созываетконсилиум врачей для целей, установленных частью 4 статьи 47 настоящего Федерального закона.Рекомендации консультантов реализуются только по согласованию с лечащим врачом, за исключениемслучаев оказания экстренной медицинской помощи.
3. Лечащий врач по согласованию с соответствующим должностным лицом (руководителем) медицинскойорганизации (подразделения медицинской организации) может отказаться от наблюдения за пациентом иего лечения, а также уведомить в письменной форме об отказе от проведения искусственного прерываниябеременности, если отказ непосредственно не угрожает жизни пациента и здоровью окружающих. Вслучае отказа лечащего врача от наблюдения за пациентом и лечения пациента, а также в случаеуведомления в письменной форме об отказе от проведения искусственного прерывания беременностидолжностное лицо (руководитель) медицинской организации (подразделения медицинской организации)должно организовать замену лечащего врача.
4. Лечащий врач, рекомендуя пациенту лекарственный препарат, медицинское изделие,специализированный продукт лечебного питания или заменитель грудного молока, обязан информироватьпациента о возможности получения им соответствующих лекарственного препарата, медицинскогоизделия, специализированного продукта лечебного питания или заменителя грудного молока без взиманияплаты в соответствии с законодательством Российской Федерации.
5. Лечащий врач устанавливает диагноз, который является основанным на всестороннем обследованиипациента и составленным с использованием медицинских терминов медицинским заключением озаболевании (состоянии) пациента, в том числе, явившемся причиной смерти пациента.
6. Диагноз, как правило, включает в себя сведения об основном заболевании или о состоянии,сопутствующих заболеваниях или состояниях, а также об осложнениях, вызванных основнымзаболеванием и сопутствующим заболеванием.
7. Отдельные функции лечащего врача по непосредственному оказанию медицинской помощи пациенту впериод наблюдения за ним и его лечения, в том числе по назначению и применению лекарственныхпрепаратов, включая наркотические лекарственные препараты и психотропные лекарственные препараты,руководителем медицинской организации при организации оказания первичной медико-санитарнойпомощи и скорой медицинской помощи могут быть возложены на фельдшера, акушерку в порядке,установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
Статья 71. Клятва врача
1. Лица, завершившие освоение образовательной программы высшего медицинского образования, приполучении документа об образовании и о квалификации дают клятву врача следующего содержания: (вред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)"Получая высокое звание врача и приступая к профессиональной деятельности, я торжественно клянусь:честно исполнять свой врачебный долг, посвятить свои знания и умения предупреждению и лечениюзаболеваний, сохранению и укреплению здоровья человека;быть всегда готовым оказать медицинскую помощь, хранить врачебную тайну, внимательно и заботливоотноситься к пациенту, действовать исключительно в его интересах независимо от пола, расы,национальности, языка, происхождения, имущественного и должностного положения, места жительства,отношения к религии, убеждений, принадлежности к общественным объединениям, а также другихобстоятельств;проявлять высочайшее уважение к жизни человека, никогда не прибегать к осуществлению эвтаназии;
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хранить благодарность и уважение к своим учителям, быть требовательным и справедливым к своимученикам, способствовать их профессиональному росту;доброжелательно относиться к коллегам, обращаться к ним за помощью и советом, если этого требуютинтересы пациента, и самому никогда не отказывать коллегам в помощи и совете;постоянно совершенствовать свое профессиональное мастерство, беречь и развивать благородныетрадиции медицины.".2. Клятва врача дается в торжественной обстановке.
Статья 72. Права медицинских работников и фармацевтическихработников и меры их стимулирования
1. Медицинские работники и фармацевтические работники имеют право на основные гарантии,предусмотренные трудовым законодательством и иными нормативными правовыми актами РоссийскойФедерации, в том числе на:1) создание руководителем медицинской организации соответствующих условий для выполненияработником своих трудовых обязанностей, включая обеспечение необходимым оборудованием, в порядке,определенном законодательством Российской Федерации;2) профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации за счет средствработодателя в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации;3) профессиональную переподготовку за счет средств работодателя или иных средств, предусмотренныхна эти цели законодательством Российской Федерации, при невозможности выполнять трудовыеобязанности по состоянию здоровья и при увольнении работников в связи с сокращением численности илиштата, в связи с ликвидацией организации;4) прохождение аттестации для получения квалификационной категории в порядке и в сроки,определяемые уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, а также надифференциацию оплаты труда по результатам аттестации;5) стимулирование труда в соответствии с уровнем квалификации, со спецификой и сложностью работы, собъемом и качеством труда, а также конкретными результатами деятельности;6) создание профессиональных некоммерческих организаций;7) страхование риска своей профессиональной ответственности.2. Правительство Российской Федерации, органы государственной власти субъектов РоссийскойФедерации и органы местного самоуправления вправе устанавливать дополнительные гарантии и мерысоциальной поддержки медицинским работникам, включая лиц, указанных в части 3.3 статьи 69настоящего Федерального закона, и фармацевтическим работникам за счет соответственно бюджетныхассигнований федерального бюджета, бюджетных ассигнований бюджетов субъектов РоссийскойФедерации и местных бюджетов. (в ред. Федерального закона от 04.08.2026 N 329-ФЗ)3. Информация об установлении дополнительных гарантий и мер социальной поддержки медицинскимработникам и фармацевтическим работникам размещается в государственной информационной системе"Единая централизованная цифровая платформа в социальной сфере". Размещение и получение указаннойинформации в государственной информационной системе "Единая централизованная цифровая платформав социальной сфере" осуществляются в соответствии с Федеральным законом от 17 июля 1999 года N 178-ФЗ "О государственной социальной помощи". (в ред. Федеральных законов от 07.03.2018 N 56-ФЗ, от25.12.2023 N 635-ФЗ)
Статья 73. Обязанности медицинских работников и фармацевтическихработников
1. Медицинские работники и фармацевтические работники осуществляют свою деятельность всоответствии с законодательством Российской Федерации, руководствуясь принципами медицинскойэтики и деонтологии.2. Медицинские работники обязаны:
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1) оказывать медицинскую помощь в соответствии со своей квалификацией, должностнымиинструкциями, служебными и должностными обязанностями;2) соблюдать врачебную тайну;3) совершенствовать профессиональные знания и навыки путем обучения по дополнительнымпрофессиональным программам в образовательных и научных организациях в порядке и в сроки,установленные уполномоченным федеральным органом исполнительной власти; (в ред. Федеральногозакона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)4) назначать лекарственные препараты в порядке, установленном уполномоченным федеральным органомисполнительной власти; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)5) сообщать уполномоченному должностному лицу медицинской организации информацию,предусмотренную частью 3 статьи 64 Федерального закона от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Обобращении лекарственных средств" и частью 3 статьи 96 настоящего Федерального закона.3. Фармацевтические работники несут обязанности, предусмотренные пунктами 2, 3 и 5 части 2 настоящейстатьи.
Статья 74. Ограничения, налагаемые на медицинских работников ифармацевтических работников при осуществлении ими профессиональнойдеятельности
1. Медицинские работники и руководители медицинских организаций не вправе:
1) принимать от организаций, занимающихся разработкой, производством и (или) реализациейлекарственных препаратов, биологически активных добавок, медицинских изделий, организаций,обладающих правами на использование торгового наименования лекарственного препарата, организацийоптовой торговли лекарственными средствами, аптечных организаций (их представителей, иныхфизических и юридических лиц, осуществляющих свою деятельность от имени этих организаций) (далеесоответственно - компания, представитель компании) подарки, денежные средства (за исключениемвознаграждений по договорам при проведении клинических исследований лекарственных препаратов,клинических испытаний медицинских изделий, вознаграждений, связанных с осуществлениеммедицинским работником педагогической и (или) научной деятельности), в том числе на оплатуразвлечений, отдыха, проезда к месту отдыха, а также участвовать в развлекательных мероприятиях,проводимых за счет средств компаний, представителей компаний; (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 07.06.2025 N 150-ФЗ)2) заключать с компанией, представителем компании соглашения о назначении или рекомендациипациентам лекарственных препаратов, биологически активных добавок, медицинских изделий (заисключением договоров о проведении клинических исследований лекарственных препаратов, клиническихиспытаний медицинских изделий); (в ред. Федерального закона от 07.06.2025 N 150-ФЗ)3) получать от компании, представителя компании образцы лекарственных препаратов, биологическиактивных добавок, медицинских изделий для вручения пациентам (за исключением случаев, связанных спроведением клинических исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний медицинскихизделий); (в ред. Федерального закона от 07.06.2025 N 150-ФЗ)4) предоставлять при назначении курса лечения пациенту недостоверную и (или) неполную информациюоб используемых лекарственных препаратах, о биологически активных добавках, медицинских изделиях, втом числе скрывать сведения о наличии в обращении аналогичных лекарственныхпрепаратов, биологически активных добавок, медицинских изделий; (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 07.06.2025 N 150-ФЗ)5) осуществлять прием представителей компаний, за исключением случаев, связанных с проведениемклинических исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний медицинских изделий,участия в порядке, установленном администрацией медицинской организации, в собраниях медицинскихработников и иных мероприятиях, направленных на повышение их профессионального уровня или напредоставление информации, связанной с осуществлением мониторинга безопасности лекарственных
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препаратов и мониторинга безопасности медицинских изделий; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013N 317-ФЗ)6) выдавать рецепты на лекарственные препараты, медицинские изделия на бланках, содержащихинформацию рекламного характера, а также на рецептурных бланках, на которых заранее напечатанонаименование лекарственного препарата, медицинского изделия. (в ред. Федерального закона от29.07.2017 N 242-ФЗ)2. Фармацевтические работники и руководители аптечных организаций не вправе:1) принимать подарки, денежные средства, в том числе на оплату развлечений, отдыха, проезда к местуотдыха, и принимать участие в развлекательных мероприятиях, проводимых за счет средств компании,представителя компании;2) получать от компании, представителя компании образцы лекарственных препаратов, медицинскихизделий для вручения населению;3) заключать с компанией, представителем компании соглашения о предложении населениюопределенных лекарственных препаратов, медицинских изделий;4) предоставлять населению недостоверную и (или) неполную информацию о наличии лекарственныхпрепаратов, включая лекарственные препараты, имеющие одинаковое международное непатентованноенаименование, медицинских изделий, в том числе скрывать информацию о наличии лекарственныхпрепаратов и медицинских изделий, имеющих более низкую цену. (в ред. Федерального закона от25.11.2013 N 317-ФЗ)3. За нарушения требований настоящей статьи медицинские и фармацевтические работники, руководителимедицинских организаций и руководители аптечных организаций, а также компании, представителикомпаний несут ответственность, предусмотренную законодательством Российской Федерации.
Статья 75. Урегулирование конфликта интересов при осуществлениимедицинской деятельности и фармацевтической деятельности, а также приразработке и рассмотрении клинических рекомендаций (в ред.Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
1. Конфликт интересов - ситуация, при которой у медицинского работника или фармацевтическогоработника при осуществлении ими профессиональной деятельности либо у члена медицинскойпрофессиональной некоммерческой организации, участвующего в разработке клинических рекомендаций,или члена научно-практического совета возникает личная заинтересованность в получении лично либочерез представителя компании материальной выгоды или иного преимущества, которое влияет или можетповлиять на надлежащее исполнение ими профессиональных обязанностей, а также иных обязанностей, втом числе связанных с разработкой и рассмотрением клинических рекомендаций, вследствиепротиворечия между личной заинтересованностью указанных лиц и интересами пациентов. (в ред.Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
2. В случае возникновения конфликта интересов медицинский работник или фармацевтический работникобязан проинформировать об этом в письменной форме руководителя медицинской организации илируководителя аптечной организации, в которой он работает, а индивидуальный предприниматель,осуществляющий медицинскую деятельность или фармацевтическую деятельность, обязанпроинформировать о возникновении конфликта интересов уполномоченный Правительством РоссийскойФедерации федеральный орган исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
3. Руководитель медицинской организации или руководитель аптечной организации в семидневный сроксо дня, когда ему стало известно о конфликте интересов, обязан в письменной форме уведомить об этомуполномоченный Правительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной власти. (вред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
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4. Для урегулирования конфликта интересов уполномоченный Правительством Российской Федерациифедеральный орган исполнительной власти образует комиссию по урегулированию конфликта интересов.(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
5. Положение о комиссии по урегулированию конфликта интересов утверждается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. Состав комиссии по урегулированию конфликта интересовформируется с учетом исключения возможности возникновения конфликта интересов, который мог быповлиять на принимаемые указанной комиссией решения.6. Член медицинской профессиональной некоммерческой организации, участвующий в разработкеклинических рекомендаций, член научно-практического совета обязаны проинформировать в письменнойформе уполномоченный федеральный орган исполнительной власти о возникновении конфликтаинтересов или о наличии обстоятельств, способных привести к конфликту интересов. (в ред. Федеральногозакона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)7. В случае возникновения конфликта интересов, а также непредставления или несвоевременногопредставления в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти информации о наличииобстоятельств, способных привести к конфликту интересов, либо представления недостовернойинформации о наличии таких обстоятельств члены медицинской профессиональной некоммерческойорганизации в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти,отстраняются от дальнейшего участия в деятельности по разработке и утверждению клиническихрекомендаций, а решение в отношении предложения, принятого для включения в проект клиническойрекомендации при их участии, подлежит пересмотру в порядке, установленном частями 4, 7, 9 и 11 статьи37 настоящего Федерального закона. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)8. В случае возникновения конфликта интересов, а также непредставления или несвоевременногопредставления в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти информации о наличииобстоятельств, способных привести к конфликту интересов, либо представления недостовернойинформации о наличии таких обстоятельств члены научно-практического совета в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти, отстраняются от дальнейшего участия вдеятельности по рассмотрению, одобрению и пересмотру клинических рекомендаций. (в ред.Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
Статья 76. Профессиональные некоммерческие организации, создаваемыемедицинскими работниками и фармацевтическими работниками
1. В целях реализации и защиты прав медицинских работников и фармацевтических работников, развитиямедицинской деятельности и фармацевтической деятельности, содействия научным исследованиям,решения иных связанных с профессиональной деятельностью медицинских работников ифармацевтических работников вопросов указанные работники имеют право на создание на добровольнойоснове профессиональных некоммерческих организаций, которые могут формироваться в соответствии скритериями:1) принадлежности к медицинским работникам или фармацевтическим работникам;2) принадлежности к профессии (врачей, медицинских сестер (фельдшеров), провизоров, фармацевтов);3) принадлежности к одной врачебной специальности.2. Профессиональные некоммерческие организации могут в установленном законодательством РоссийскойФедерации порядке принимать участие в разработке норм и правил в сфере охраны здоровья, в решениивопросов, связанных с нарушением этих норм и правил, в разработке порядков оказания медицинскойпомощи и стандартов медицинской помощи, программ подготовки и повышения квалификациимедицинских работников и фармацевтических работников, принимать участие в аттестации медицинскихработников и фармацевтических работников для получения ими квалификационных категорий и впроведении аккредитации специалистов. Медицинские профессиональные некоммерческие организацииразрабатывают, в том числе с учетом результатов клинической апробации, и утверждают клиническиерекомендации в соответствии со статьей 37 настоящего Федерального закона. (в ред. Федеральных законовот 08.03.2015 N 55-ФЗ, от 29.12.2015 N 389-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
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3. Медицинские профессиональные некоммерческие организации, основанные на личном членстве врачейи объединяющие не менее 25 процентов от общей численности врачей на территории субъекта РоссийскойФедерации, наряду с функциями, указанными в части 2 настоящей статьи, вправе принимать участие:1) в аттестации врачей для получения ими квалификационных категорий;2) в заключении соглашений по тарифам на медицинские услуги в системе обязательного медицинскогострахования и в деятельности фондов обязательного медицинского страхования;3) в разработке территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи;4) в формировании аккредитационных комиссий и проведении аккредитации специалистов; (в ред.Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)5) в работе комиссий по оценке последствий принятия решения о ликвидации медицинской организации,подведомственной исполнительному органу субъекта Российской Федерации или органу местногосамоуправления, прекращении деятельности ее обособленного подразделения. (в ред. Федеральныхзаконов от 29.12.2017 N 465-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)4. При наличии на территории субъекта Российской Федерации нескольких медицинскихпрофессиональных некоммерческих организаций, в каждой из которых численность врачей превышает 25процентов от их общей численности на территории субъекта Российской Федерации, функции,предусмотренные частью 3 настоящей статьи, осуществляет медицинская профессиональнаянекоммерческая организация, имеющая наибольшее количество членов.5. Медицинским профессиональным некоммерческим организациям, их ассоциациям (союзам), которыесоответствуют критериям, определяемым Правительством Российской Федерации, федеральным законом вустановленном им порядке может быть передано осуществление отдельных функций в сфере охраныздоровья. Указанные организации вправе принимать участие в деятельности уполномоченныхфедеральных органов исполнительной власти, фондов обязательного медицинского страхования, а также вразработке программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи вустановленном законодательством Российской Федерации порядке.
Статья 77. - Утратила силу. (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N185-ФЗ)
Статья 78. Права медицинских организаций
Медицинская организация имеет право:
1) вносить учредителю предложения по оптимизации оказания гражданам медицинской помощи;
2) участвовать в оказании гражданам Российской Федерации медицинской помощи в соответствии спрограммой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи,включающей в себя базовую программу обязательного медицинского страхования;3) выдавать медицинские заключения, справки, рецепты на лекарственные препараты и медицинскиеизделия на бумажном носителе и (или) с согласия пациента или его законного представителя в формеэлектронных документов с использованием усиленной квалифицированной электронной подписимедицинского работника в порядке, установленном уполномоченным федеральным органомисполнительной власти; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)3.1) формировать в форме электронного документа или в отдельных случаях выдавать в форме документана бумажном носителе листки нетрудоспособности в порядке, установленном в соответствии сзаконодательством Российской Федерации об обязательном социальном страховании на случай временнойнетрудоспособности и в связи с материнством; (в ред. Федеральных законов от 01.05.2017 N 86-ФЗ, от30.04.2021 N 126-ФЗ (ред. от 26.05.2021)))4) осуществлять научную и (или) научно-исследовательскую деятельность, в том числе проводитьфундаментальные и прикладные научные исследования;
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5) создавать медицинские информационные системы, содержащие данные о пациентах, об оказываемой иммедицинской помощи, о медицинской деятельности медицинских организаций с соблюдением требований,установленных законодательством Российской Федерации в области персональных данных, исоблюдением врачебной тайны. (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
Статья 79. Обязанности медицинских организаций
1. Медицинская организация обязана:1) оказывать гражданам медицинскую помощь в экстренной форме;2) организовывать и осуществлять медицинскую деятельность в соответствии с законодательными ииными нормативными правовыми актами Российской Федерации, в том числе порядками оказаниямедицинской помощи, и с учетом стандартов медицинской помощи; (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ)2.1) обеспечивать оказание медицинскими работниками медицинской помощи на основе клиническихрекомендаций, а также создавать условия, обеспечивающие соответствие оказываемой медицинскойпомощи критериям оценки качества медицинской помощи; (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N489-ФЗ)3) информировать граждан о возможности получения медицинской помощи в рамках программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальныхпрограмм государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;4) соблюдать врачебную тайну, в том числе конфиденциальность персональных данных, используемых вмедицинских информационных системах;5) обеспечивать применение разрешенных к применению в Российской Федерации лекарственныхпрепаратов, специализированных продуктов лечебного питания, медицинских изделий, дезинфекционных,дезинсекционных и дератизационных средств;6) предоставлять пациентам достоверную информацию об оказываемой медицинской помощи,эффективности методов лечения, используемых лекарственных препаратах и о медицинских изделиях;7) информировать граждан в доступной форме, в том числе с использованием сети "Интернет", обосуществляемой медицинской деятельности и о медицинских работниках медицинских организаций, обуровне их образования и об их квалификации, а также предоставлять иную определяемуюуполномоченным федеральным органом исполнительной власти необходимую для проведениянезависимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями информацию; (в ред.Федеральных законов от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)8) обеспечивать профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации медицинскихработников в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации;9) информировать органы внутренних дел в порядке, установленном уполномоченными федеральнымиорганами исполнительной власти, в случаях, установленных пунктом 5 части 4 статьи 13 настоящегоФедерального закона; (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)10) осуществлять страхование на случай причинения вреда жизни и (или) здоровью пациента при оказаниимедицинской помощи в соответствии с федеральным законом;Пункты 11 и 12 части 1 статьи 79 признаны не соответствующими Конституции РоссийскойФедерации, ее статьям 2, 17 (часть 1), 21 (часть 1), 23 (часть 1), 24 (часть 1), 46 (часть 1) и 55(часть 3), в той мере, в какой в системе действующего правового регулирования они непредусматривают необходимых для защиты прав граждан особенностей ведения, учета и хранениямедицинской документации, сформированной при госпитализации гражданина в медицинскуюорганизацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольномпорядке, после признания судом такой госпитализации незаконной (ПостановлениеКонституционного Суда РФ от 13.07.2022 N 31-П).
К нормативным правовым актам Российской Федерации, устанавливающим обязательныетребования и предусмотренные данным документом, (в редакции Федерального закона от 04.08.2023N 464-ФЗ), не применяются положения частей 1 и 3 статьи 3 и статьи 11 Федерального закона от
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31.07.2020 N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 2 статьи 3Федерального закона от 04.08.2023 N 464-ФЗ).
11) вести медицинскую документацию в установленном порядке с учетом особенностей ведения ииспользования медицинской документации, содержащей сведения об оказании лицу психиатрическойпомощи в недобровольном порядке, предусмотренные законодательством Российской Федерации опсихиатрической помощи, и представлять отчетность по видам, формам, в сроки и в объеме, которыеустановлены уполномоченным федеральным органом исполнительной власти; (в ред. Федерального законаот 04.08.2023 N 464-ФЗ)
Пункты 11 и 12 части 1 статьи 79 признаны не соответствующими Конституции РоссийскойФедерации, ее статьям 2, 17 (часть 1), 21 (часть 1), 23 (часть 1), 24 (часть 1), 46 (часть 1) и 55(часть 3), в той мере, в какой в системе действующего правового регулирования они непредусматривают необходимых для защиты прав граждан особенностей ведения, учета и хранениямедицинской документации, сформированной при госпитализации гражданина в медицинскуюорганизацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольномпорядке, после признания судом такой госпитализации незаконной (ПостановлениеКонституционного Суда РФ от 13.07.2022 N 31-П).
К нормативным правовым актам Российской Федерации, устанавливающим обязательныетребования и предусмотренные данным документом, (в редакции Федерального закона от 04.08.2023N 464-ФЗ), не применяются положения частей 1 и 3 статьи 3 и статьи 11 Федерального закона от31.07.2020 N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 2 статьи 3Федерального закона от 04.08.2023 N 464-ФЗ).
12) обеспечивать учет и хранение медицинской документации, в том числе бланков строгой отчетности, сучетом особенностей хранения медицинской документации, содержащей сведения об оказании лицупсихиатрической помощи в недобровольном порядке, предусмотренные законодательством РоссийскойФедерации о психиатрической помощи; (в ред. Федерального закона от 04.08.2023 N 464-ФЗ)
13) проводить мероприятия по снижению риска травматизма и профессиональных заболеваний, внедрятьбезопасные методы сбора медицинских отходов и обеспечивать защиту от травмирования элементамимедицинских изделий;
14) обеспечивать условия для проведения независимой оценки качества условий оказания услуг; (в ред.Федеральных законов от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
15) предоставлять возможность родственникам и иным членам семьи или законным представителямпациента, а также священнослужителям посещать его в медицинской организации, в том числе в ееструктурном подразделении, предназначенном для проведения интенсивной терапии и реанимационныхмероприятий, в соответствии с общими требованиями, установленными уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти в соответствии с пунктами 19.1 и 19.2 части 2 статьи 14 настоящегоФедерального закона; (в ред. Федеральных законов от 29.05.2019 N 119-ФЗ, от 08.08.2024 N 290-ФЗ)16) обеспечивать предоставление информации в единую государственную информационную систему всфере здравоохранения в соответствии с законодательством Российской Федерации. (в ред. Федеральногозакона от 02.07.2021 N 313-ФЗ)17) осуществлять наставничество в отношении лиц, указанных в части 3.3 статьи 69 настоящегоФедерального закона. (в ред. Федерального закона от 17.11.2025 N 424-ФЗ)2. Медицинские организации, участвующие в реализации программы государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи, наряду с обязанностями, предусмотреннымичастью 1 настоящей статьи, также обязаны:1) предоставлять пациентам информацию о порядке, об объеме и условиях оказания медицинской помощив соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи;
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2) обеспечивать оказание медицинской помощи гражданам в рамках программы государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальных программгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;3) обеспечивать проведение профилактических мероприятий, направленных на предупреждение факторовриска развития заболеваний и на раннее их выявление;4) проводить пропаганду здорового образа жизни и санитарно-гигиеническое просвещение населения.
Статья 79.1. Независимая оценка качества условий оказания услугмедицинскими организациями (в ред. Федеральных законов от 21.07.2014 N256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
1. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями является одной изформ общественного контроля и проводится в целях предоставления гражданам информации о качествеусловий оказания услуг медицинскими организациями, а также в целях повышения качества ихдеятельности. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями неосуществляется в целях контроля качества и безопасности медицинской деятельности, а также экспертизыи контроля качества медицинской помощи. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
2. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями предусматриваетоценку условий оказания услуг по таким общим критериям, как открытость и доступность информации омедицинской организации; комфортность условий предоставления медицинских услуг, в том числе времяожидания предоставления медицинской услуги; доброжелательность, вежливость работниковмедицинской организации; удовлетворенность условиями оказания услуг, а также доступностьмедицинских услуг для инвалидов. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
3. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями осуществляется всоответствии с положениями настоящей статьи. При проведении независимой оценки качества условийоказания услуг медицинскими организациями используется общедоступная информация о медицинскихорганизациях, размещаемая в том числе в форме открытых данных. (в ред. Федерального закона от05.12.2017 N 392-ФЗ)
4. В целях создания условий для проведения независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями: (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
1) Общественная палата Российской Федерации по обращению уполномоченного федерального органаисполнительной власти не позднее чем в месячный срок со дня получения указанного обращенияформирует из числа представителей общероссийских общественных организаций, созданных в целяхзащиты прав и интересов граждан, общероссийских общественных объединений инвалидов общественныйсовет по проведению независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями,участвующими в реализации программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи, учредителем которых является Российская Федерация, и утверждает его состав.Общественная палата Российской Федерации информирует уполномоченный федеральный органисполнительной власти о составе созданного при этом органе общественного совета по проведениюнезависимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями. Перечень видовмедицинских организаций в соответствии с номенклатурой медицинских организаций, в отношениикоторых не проводится независимая оценка качества условий оказания ими услуг, утверждаетсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти с предварительным обсуждением науказанном общественном совете по независимой оценке качества; (в ред. Федерального закона от05.12.2017 N 392-ФЗ)
2) общественные палаты субъектов Российской Федерации по обращению органов государственной властисубъектов Российской Федерации не позднее чем в месячный срок со дня получения указанногообращения формируют из числа представителей общественных организаций, созданных в целях защитыправ и интересов граждан, общественных объединений инвалидов общественные советы по проведению
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независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, участвующими вреализации программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи,расположенными на территориях субъектов Российской Федерации, за исключением медицинскихорганизаций, указанных в пункте 1 настоящей части, и медицинских организаций, в отношении которыхнезависимая оценка проводится общественными советами, созданными при органах местногосамоуправления, и утверждают их состав. Общественные палаты субъектов Российской Федерацииинформируют органы государственной власти субъектов Российской Федерации о составе созданных приэтих органах общественных советов по проведению независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями; (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
3) общественные палаты (советы) муниципальных образований в случае передачи полномочий органовгосударственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья в соответствии счастью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона по обращению органов местного самоуправлениямуниципальных районов, муниципальных округов, городских округов вправе формировать из числапредставителей общественных организаций, созданных в целях защиты прав и интересов граждан,общественных объединений инвалидов общественные советы по проведению независимой оценкикачества условий оказания услуг медицинскими организациями, участвующими в реализации программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, расположенными натерриториях муниципальных образований, за исключением медицинских организаций, указанных впунктах 1 и 2 настоящей части, и утверждать их состав. Общественные палаты (советы) муниципальныхобразований информируют органы местного самоуправления о составе созданных при этих органахобщественных советов по проведению независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями. (в ред. Федеральных законов от 05.12.2017 N 392-ФЗ, от 26.05.2021 N 152-ФЗ)
5. Показатели, характеризующие общие критерии оценки качества условий оказания услуг медицинскимиорганизациями, в отношении которых проводится независимая оценка, устанавливаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти с предварительным обсуждением на общественном совете.(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
6. Состав общественного совета по проведению независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями (далее - общественный совет по независимой оценке качества)утверждается сроком на три года. При формировании общественного совета по независимой оценкекачества на новый срок осуществляется изменение не менее трети его состава. В состав общественногосовета по независимой оценке качества не могут входить представители органов государственной власти иорганов местного самоуправления, представители медицинских профессиональных некоммерческихорганизаций, а также руководители (их заместители) и работники медицинских организаций. При этомобщественный совет по независимой оценке качества привлекает к своей работе представителеймедицинских профессиональных некоммерческих организаций и общественной палаты для обсуждения иформирования результатов такой оценки. Число членов общественного совета по независимой оценкекачества не может быть менее чем пять человек. Члены общественного совета по независимой оценкекачества осуществляют свою деятельность на общественных началах. Информация о деятельностисоответствующего общественного совета по независимой оценке качества подлежит размещению в сети"Интернет" на официальном сайте соответственно уполномоченного федерального органа исполнительнойвласти, исполнительного органа субъекта Российской Федерации, органа местного самоуправления. (в ред.Федеральных законов от 05.12.2017 N 392-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
7. Положение об общественном совете по проведению независимой оценки качества утверждаетсяорганом государственной власти или органом местного самоуправления, при которых создан указанныйобщественный совет. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
8. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями проводитсяобщественными советами по независимой оценке качества не чаще чем один раз в год и не реже чем один
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раз в три года в отношении одной и той же медицинской организации. (в ред. Федерального закона от05.12.2017 N 392-ФЗ)
9. Общественные советы по независимой оценке качества: (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N392-ФЗ)
1) определяют перечни медицинских организаций, которые участвуют в реализации программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и в отношении которыхпроводится независимая оценка качества условий оказания услуг данными организациями; (в ред.Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
2) принимают участие в рассмотрении проектов документации о закупке работ, услуг, а также проектовгосударственного, муниципального контрактов, заключаемых уполномоченным федеральным органомисполнительной власти, органами государственной власти субъектов Российской Федерации или органамиместного самоуправления с организацией, которая осуществляет сбор и обобщение информации окачестве условий оказания услуг медицинскими организациями (далее - оператор); (в ред. Федеральногозакона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
3) пункт утратил силу. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
4) осуществляют независимую оценку качества условий оказания услуг медицинскими организациями сучетом информации, представленной оператором; (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
5) представляют соответственно в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органыгосударственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления результатынезависимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, а также предложенияоб улучшении их деятельности. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
10. Заключение государственных, муниципальных контрактов на выполнение работ, оказание услуг посбору и обобщению информации о качестве условий оказания услуг медицинскими организациямиосуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации о контрактной системе всфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд.Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органы государственной власти субъектовРоссийской Федерации, органы местного самоуправления по результатам заключения государственных,муниципальных контрактов оформляют решение об определении оператора, ответственного за сбор иобобщение информации о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями, а также принеобходимости предоставляют оператору общедоступную информацию о деятельности данныхорганизаций, формируемую в соответствии с государственной и ведомственной статистическойотчетностью (в случае, если она не размещена на официальном сайте организации). (в ред. Федеральногозакона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
11. Поступившая соответственно в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органыгосударственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления информацияо результатах независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациямиподлежит обязательному рассмотрению указанными органами в течение одного месяца с даты еепоступления и учитывается ими при выработке мер по совершенствованию деятельности медицинскихорганизаций и оценке деятельности их руководителей. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
12. Информация о результатах независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскимиорганизациями размещается соответственно: (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
1) уполномоченным федеральным органом исполнительной власти на официальном сайте для размещенияинформации о государственных и муниципальных учреждениях в сети "Интернет";
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2) органами государственной власти субъектов Российской Федерации и органами местногосамоуправления на своих официальных сайтах и официальном сайте для размещения информации огосударственных и муниципальных учреждениях в сети "Интернет".
13. Состав информации о результатах независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями, включая единые требования к такой информации, и порядок ее размещенияна официальном сайте для размещения информации о государственных и муниципальных учреждениях всети "Интернет" определяются уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральныморганом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
14. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органы государственной властисубъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления и медицинские организацииобеспечивают на своих официальных сайтах в сети "Интернет" техническую возможность выражениямнений пациентами о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями. (в ред.Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
15. Информация, предоставление которой является обязательным в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации, размещается на официальных сайтах уполномоченного федерального органаисполнительной власти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации, органовместного самоуправления и медицинских организаций в сети "Интернет" в соответствии с требованиями кее содержанию и форме предоставления, установленными уполномоченным федеральным органомисполнительной власти.
16. Контроль за соблюдением процедур проведения независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями осуществляется в соответствии с законодательством РоссийскойФедерации. (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
17. Руководители медицинских организаций, участвующих в реализации программы государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, несут ответственность за непринятиемер по устранению недостатков, выявленных в ходе независимой оценки качества условий оказания услугмедицинскими организациями, в соответствии с трудовым законодательством. В трудовых договорах сруководителями указанных медицинских организаций в показатели эффективности работы руководителейвключаются результаты независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскимиорганизациями и выполнения плана по устранению недостатков, выявленных в ходе такой оценки. (в ред.Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)
18. Результаты независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациямиучитываются при оценке эффективности деятельности руководителя уполномоченного федеральногооргана исполнительной власти, высших должностных лиц субъектов Российской Федерации ируководителей исполнительных органов субъектов Российской Федерации, руководителей органовместного самоуправления. (в ред. Федеральных законов от 05.12.2017 N 392-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
Статья 79.2. Национальные медицинские исследовательские центры (в ред.Федерального закона от 28.12.2025 N 515-ФЗ)
1. В целях организационно-методического обеспечения медицинской деятельности, внедрениясовременных методов профилактики, диагностики, лечения заболеваний и медицинской реабилитации,развития медицинской науки и инноваций в сфере здравоохранения, включая проведениефундаментальных и прикладных научных исследований и осуществление разработок в сфере охраныздоровья, организациям, подведомственным федеральным органам исполнительной власти иисполнительным органам субъектов Российской Федерации и осуществляющим в качестве основного(уставного) вида деятельности медицинскую деятельность и научную и (или) научно-исследовательскуюдеятельность, Правительством Российской Федерации может присваиваться статус национального
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медицинского исследовательского центра по направлению медицинской деятельности, включенному вперечень, утверждаемый Правительством Российской Федерации.
2. Критерии, которым должны соответствовать организации, указанные в части 1 настоящей статьи, дляприсвоения статуса национального медицинского исследовательского центра, порядок организациидеятельности национальных медицинских исследовательских центров, порядок присвоения и прекращенияуказанного статуса, в том числе основания для его прекращения, устанавливаются ПравительствомРоссийской Федерации.
3. В целях присвоения организациям, указанным в части 1 настоящей статьи, статуса национальногомедицинского исследовательского центра федеральный орган исполнительной власти или исполнительныйорган субъекта Российской Федерации, в ведении которых находятся такие организации, направляет вПравительство Российской Федерации ходатайство, форма которого утверждается ПравительствомРоссийской Федерации. В случае присвоения Правительством Российской Федерации статусанационального медицинского исследовательского центра организации, подведомственнойисполнительному органу субъекта Российской Федерации, исполнительный орган субъекта РоссийскойФедерации организует ее деятельность в соответствии с порядком организации деятельностинациональных медицинских исследовательских центров, установленным на основании части 2 настоящейстатьи.
4. Финансовое обеспечение исполнения функций национальных медицинских исследовательских центровосуществляется за счет:
1) бюджетных ассигнований федерального бюджета - в отношении национальных медицинскихисследовательских центров, подведомственных федеральным органам исполнительной власти;
2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации - в отношении национальныхмедицинских исследовательских центров, подведомственных исполнительным органам субъектовРоссийской Федерации;
3) иных не запрещенных законодательством Российской Федерации источников.
Глава 10. ПРОГРАММА ГОСУДАРСТВЕННЫХ ГАРАНТИЙБЕСПЛАТНОГО ОКАЗАНИЯ ГРАЖДАНАМ МЕДИЦИНСКОЙПОМОЩИ
Статья 80. Программа государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи1. В рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи(за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках клинической апробации) предоставляются:(в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)1) первичная медико-санитарная помощь, в том числе доврачебная, врачебная и специализированная;2) специализированная медицинская помощь, высокотехнологичная медицинская помощь, являющаясячастью специализированной медицинской помощи; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)3) скорая медицинская помощь, в том числе скорая специализированная;4) паллиативная медицинская помощь в медицинских организациях.2. При оказании в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи первичной медико-санитарной помощи в условиях дневного стационара и внеотложной форме, специализированной медицинской помощи, в том числе высокотехнологичной, скороймедицинской помощи, в том числе скорой специализированной, паллиативной медицинской помощи встационарных условиях, условиях дневного стационара и при посещениях на дому осуществляетсяобеспечение граждан лекарственными препаратами для медицинского применения, включенными в
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перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов в соответствии с Федеральнымзаконом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об обращении лекарственных средств", и медицинскимиизделиями, включенными в утвержденный Правительством Российской Федерации перечень медицинскихизделий, имплантируемых в организм человека. Порядок формирования перечня медицинских изделий,имплантируемых в организм человека, устанавливается Правительством Российской Федерации. (в ред.Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 06.03.2019 N 18-ФЗ)2.1. Предельные отпускные цены производителей и предельные размеры оптовых надбавок к фактическимотпускным ценам на медицинские изделия, включенные в утвержденный Правительством РоссийскойФедерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека при оказаниимедицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи, подлежат государственному регулированию и определяются в порядке,установленном Правительством Российской Федерации. Государственному регулированию не подлежатпредельные отпускные цены производителей и предельные размеры оптовых надбавок к фактическимотпускным ценам на медицинские изделия, используемые для подготовки к имплантации, предотвращенияосложнений при хирургических вмешательствах, доставки, фиксации и извлечения медицинских изделий,имплантируемых в организм человека, и включенные в указанный перечень. (в ред. Федерального законаот 03.07.2016 N 286-ФЗ)
2.2. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий функции поконтролю и надзору в сфере охраны здоровья, в порядке, установленном Правительством РоссийскойФедерации: (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)
1) осуществляет государственную регистрацию или перерегистрацию предельных отпускных ценпроизводителей на медицинские изделия, включенные в утвержденный Правительством РоссийскойФедерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, при оказаниимедицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи; (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)2) ведет государственный реестр предельных отпускных цен производителей на медицинские изделия,включенные в утвержденный Правительством Российской Федерации перечень медицинских изделий,имплантируемых в организм человека, при оказании медицинской помощи в рамках программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи. Указанный реестрсодержит следующие сведения: (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)а) наименование производителя медицинского изделия; (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)б) наименование медицинского изделия; (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)в) вид медицинского изделия в номенклатурной классификации медицинских изделий; (в ред.Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)г) регистрационный номер медицинского изделия; (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)д) зарегистрированная предельная отпускная цена производителя на медицинское изделие в рублях; (в ред.Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)е) дата государственной регистрации предельной отпускной цены производителя на медицинское изделие.(в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 33-ФЗ)3. При оказании медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатногооказания гражданам медицинской помощи и территориальных программ государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи не подлежат оплате за счет личных средствграждан:1) оказание медицинских услуг, назначение и применение лекарственных препаратов, включенных вперечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, медицинских изделий,включенных в перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, компонентов крови,лечебного питания, в том числе специализированных продуктов лечебного питания, по медицинскимпоказаниям на основе клинических рекомендаций и с учетом стандартов медицинской помощи; (в ред.Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/504480-federalnyy-zakon-ot-12-04-2010-n-61-fz#l0
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/330935-federalnyy-zakon-ot-06-03-2019-n-18-fz#l6
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/474597-federalnyy-zakon-ot-25-11-2013-n-317-fz#l1261
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/276308-federalnyy-zakon-ot-03-07-2016-n-286-fz#l28
https://www.kontur-extern.ru/info/normativ/document/1/396299-federalnyy-zakon-ot-25-12-2018-n-489-fz#l25


2) назначение и применение по медицинским показаниям лекарственных препаратов, не входящих вперечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, медицинских изделий, невходящих в перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, - в случаях их заменыиз-за индивидуальной непереносимости, по жизненным показаниям по решению врачебной комиссии; (вред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)3) размещение в маломестных палатах (боксах) пациентов - по медицинским и (или) эпидемиологическимпоказаниям, установленным уполномоченным федеральным органом исполнительной власти;4) создание условий пребывания в стационарных условиях, включая предоставление спального места ипитания, при совместном нахождении одного из родителей, иного члена семьи или иного законногопредставителя в медицинской организации в стационарных условиях с ребенком до достижения имвозраста четырех лет, с ребенком старше указанного возраста - при наличии медицинских показаний, а сребенком-инвалидом, который в соответствии с индивидуальной программой реабилитации илиабилитации ребенка-инвалида, выданной по результатам проведения медико-социальной экспертизы,имеет ограничения основных категорий жизнедеятельности человека второй и (или) третьей степенейвыраженности (ограничения способности к самообслуживанию, и (или) самостоятельному передвижению,и (или) ориентации, и (или) общению, и (или) обучению, и (или) контролю своего поведения), -независимо от возраста ребенка-инвалида; (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 317-ФЗ)5) транспортные услуги при сопровождении медицинским работником пациента, находящегося на лечениив стационарных условиях, в целях выполнения порядков оказания медицинской помощи, клиническихрекомендаций и с учетом стандартов медицинской помощи в случае необходимости проведения такомупациенту диагностических исследований - при отсутствии возможности их проведения медицинскойорганизацией, оказывающей медицинскую помощь пациенту; (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N489-ФЗ)
6) транспортировка и хранение в морге поступившего для исследования биологического материала, труповпациентов, умерших в медицинских и иных организациях, и утилизация биологического материала;
7) медицинская деятельность, связанная с донорством органов и тканей человека, в том числе костногомозга и гемопоэтических стволовых клеток, в целях трансплантации (пересадки), включающая проведениемероприятий по медицинскому обследованию донора, обеспечение сохранности донорских органов итканей до их изъятия у донора, изъятие донорских органов и тканей, хранение и транспортировкудонорских органов и тканей. (в ред. Федеральных законов от 13.07.2015 N 271-ФЗ, от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
4. Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощиутверждается сроком на три года (на очередной финансовый год и на плановый период) ПравительствомРоссийской Федерации, которое ежегодно рассматривает представляемый уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти доклад о ее реализации.
5. В рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощиустанавливаются:
1) перечень видов (включая перечень видов высокотехнологичной медицинской помощи, которыйсодержит в том числе методы лечения и источники финансового обеспечения высокотехнологичноймедицинской помощи), форм и условий медицинской помощи, оказание которой осуществляетсябесплатно; (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
2) перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при которых осуществляетсябесплатно;
3) категории граждан, оказание медицинской помощи которым осуществляется бесплатно;
4) базовая программа обязательного медицинского страхования в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации об обязательном медицинском страховании;
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5) средние нормативы объема медицинской помощи, средние нормативы финансовых затрат на единицуобъема медицинской помощи, средние подушевые нормативы финансирования, а также порядок иструктура формирования тарифов на медицинскую помощь и способы ее оплаты;
6) требования к территориальным программам государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи в части определения порядка, условий предоставления медицинскойпомощи, критериев доступности медицинской помощи.
6. В части медицинской помощи, оказание которой осуществляется за счет бюджетных ассигнованийфедерального бюджета в программе государственных гарантий, устанавливаются:
1) перечень видов, форм и условий медицинской помощи, оказание которой осуществляется за счетбюджетных ассигнований федерального бюджета;
2) перечень заболеваний, состояний, оказание медицинской помощи при которых осуществляется за счетбюджетных ассигнований федерального бюджета;
3) категории граждан, оказание медицинской помощи которым осуществляется за счет бюджетныхассигнований федерального бюджета;
4) порядок и условия оказания медицинской помощи за счет бюджетных ассигнований федеральногобюджета, целевые значения критериев доступности медицинской помощи.
7. Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощиформируется с учетом порядков оказания медицинской помощи, стандартов медицинской помощи,клинических рекомендаций, а также с учетом особенностей половозрастного состава населения, уровня иструктуры заболеваемости населения Российской Федерации, основанных на данных медицинскойстатистики. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
Статья 81. Территориальная программа государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи
1. В соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи органы государственной власти субъектов Российской Федерации утверждают территориальныепрограммы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи,включающие в себя территориальные программы обязательного медицинского страхования,установленные в соответствии с законодательством Российской Федерации об обязательном медицинскомстраховании.
2. В рамках территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи органы государственной власти субъектов Российской Федерации устанавливают:
1) целевые значения критериев доступности медицинской помощи в соответствии с критериями,установленными программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи;
2) перечень заболеваний (состояний) и перечень видов медицинской помощи, оказываемой гражданам безвзимания с них платы за счет бюджетных ассигнований бюджета субъекта Российской Федерации исредств бюджета территориального фонда обязательного медицинского страхования;
3) порядок и условия предоставления медицинской помощи, в том числе сроки ожидания медицинскойпомощи, оказываемой в плановом порядке;
4) порядок реализации установленного законодательством Российской Федерации права внеочередногооказания медицинской помощи отдельным категориям граждан в медицинских организациях,находящихся на территории субъекта Российской Федерации;
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5) перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в соответствии с Перечнем группнаселения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства иизделия медицинского назначения отпускаются по рецептам врачей бесплатно, а также в соответствии сПеречнем групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства отпускаются порецептам врачей с пятидесятипроцентной скидкой, сформированный в объеме не менее, чем этопредусмотрено перечнем жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, утверждаемымПравительством Российской Федерации в соответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N61-ФЗ "Об обращении лекарственных средств"; (в ред. Федерального закона от 13.07.2020 N 206-ФЗ)
6) перечень медицинских организаций, участвующих в реализации территориальной программыгосударственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;
7) объем медицинской помощи, оказываемой в рамках территориальной программы государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в соответствии с законодательствомРоссийской Федерации об обязательном медицинском страховании;
8) объем медицинской помощи в расчете на одного жителя, стоимость объема медицинской помощи сучетом условий ее оказания, подушевой норматив финансирования;
9) перечень мероприятий по профилактике заболеваний и формированию здорового образа жизни,осуществляемых в рамках территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи;
10) порядок и размеры возмещения расходов, связанных с оказанием гражданам медицинской помощи вэкстренной форме. (в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
3. Территориальные программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи при условии выполнения финансовых нормативов, установленных программой государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи могут содержать дополнительные виды иусловия оказания медицинской помощи, а также дополнительные объемы медицинской помощи, в томчисле предусматривающие возможность превышения усредненных показателей, установленныхстандартами медицинской помощи.
4. При формировании территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи учитываются:
1) порядки оказания медицинской помощи и стандарты медицинской помощи;
2) особенности половозрастного состава населения;
3) уровень и структура заболеваемости населения субъекта Российской Федерации, основанные на данныхмедицинской статистики;
4) климатические и географические особенности региона и транспортная доступность медицинскихорганизаций;
5) сбалансированность объема медицинской помощи и ее финансового обеспечения, в том числе уплатастраховых взносов на обязательное медицинское страхование неработающего населения в порядке,установленном законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском страховании.
5. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти ежегодно осуществляет мониторингформирования, экономического обоснования территориальных программ государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи и производит оценку реализации таких программ,а совместно с Федеральным фондом обязательного медицинского страхования - территориальныхпрограмм обязательного медицинского страхования.
6. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, Федеральный фонд обязательногомедицинского страхования и высшие исполнительные органы субъектов Российской Федерациизаключают соглашения о реализации территориальных программ государственных гарантий бесплатного
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оказания гражданам медицинской помощи, в том числе территориальных программ обязательногомедицинского страхования, в порядке, установленном Правительством Российской Федерации. Указанныев настоящей части соглашения заключаются по форме, утвержденной уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти. (в ред. Федеральных законов от 01.12.2014 N 418-ФЗ, от 08.08.2024 N232-ФЗ)
Глава 11. ФИНАНСОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ В СФЕРЕ ОХРАНЫЗДОРОВЬЯ
Статья 82. Источники финансового обеспечения в сфере охраны здоровья
Источниками финансового обеспечения в сфере охраны здоровья являются средства федеральногобюджета, бюджетов субъектов Российской Федерации, местных бюджетов, средства обязательногомедицинского страхования, средства организаций и граждан, средства, поступившие от физических июридических лиц, в том числе добровольные пожертвования, и иные не запрещенные законодательствомРоссийской Федерации источники.
Статья 83. Финансовое обеспечение оказания гражданам медицинскойпомощи и санаторно-курортного лечения
1. Финансовое обеспечение оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи осуществляется засчет:
1) средств обязательного медицинского страхования;
2) бюджетных ассигнований федерального бюджета, бюджетов субъектов Российской Федерации,выделяемых на финансовое обеспечение реализации территориальных программ государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (в части медицинской помощи, невключенной в программы обязательного медицинского страхования, а также расходов, не включенных вструктуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в программах обязательногомедицинского страхования);
3) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.
2. Финансовое обеспечение оказания гражданам специализированной, в том числе высокотехнологичной,медицинской помощи осуществляется за счет:
1) средств обязательного медицинского страхования;
2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых в рамкахтерриториальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи (в части медицинской помощи, не включенной в территориальные программы обязательногомедицинского страхования, а также расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату медицинскойпомощи, предусмотренную в территориальных программах обязательного медицинского страхования);
3) бюджетных ассигнований федерального бюджета, выделяемых медицинским организациям,подведомственным федеральным органам исполнительной власти (в части медицинской помощи, невключенной в базовую программу обязательного медицинского страхования, а также расходов, невключенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в базовой программеобязательного медицинского страхования); (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от01.12.2014 N 418-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
3.1) бюджетных ассигнований бюджета Федерального фонда обязательного медицинского страхования нафинансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи, не включенной в базовую
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программу обязательного медицинского страхования, оказываемой гражданам Российской Федерациифедеральными государственными учреждениями, функции и полномочия учредителя которыхосуществляют федеральные органы исполнительной власти; (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N286-ФЗ)
3.2) бюджетных ассигнований федерального бюджета на софинансирование расходов субъектовРоссийской Федерации, возникающих при оказании гражданам Российской Федерациивысокотехнологичной медицинской помощи, не включенной в базовую программу обязательногомедицинского страхования. Порядок софинансирования указанных в настоящем пункте расходовсубъектов Российской Федерации устанавливается Правительством Российской Федерации; (в ред.Федеральных законов от 03.07.2016 N 286-ФЗ, от 02.12.2019 N 399-ФЗ)
4) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.
3. Финансовое обеспечение оказания гражданам скорой, в том числе скорой специализированной,медицинской помощи осуществляется за счет:
1) средств обязательного медицинского страхования;
2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых на финансовоеобеспечение реализации территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи (в части медицинской помощи, не включенной в территориальныепрограммы обязательного медицинского страхования, а также расходов, не включенных в структурутарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в территориальных программах обязательногомедицинского страхования);
3) бюджетных ассигнований федерального бюджета, выделяемых медицинским организациям,подведомственным федеральным органам исполнительной власти, и включенным в перечень,утвержденный уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (в части медицинскойпомощи, не включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования, а такжерасходов, не включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную вбазовую программу обязательного медицинского страхования). (в ред. Федеральных законов от 25.11.2013N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
4. Финансовое обеспечение оказания гражданам паллиативной медицинской помощи осуществляется засчет:
1) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых в рамкахтерриториальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи;
2) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.
5. Финансовое обеспечение санаторно-курортного лечения граждан, за исключением медицинскойреабилитации, осуществляется за счет:
1) бюджетных ассигнований соответствующих бюджетов, выделяемых для отдельных категорий граждан,установленных законодательством Российской Федерации, и бюджетных ассигнований федеральногобюджета, выделяемых федеральным органам исполнительной власти на оказание государственных услугпо санаторно-курортному лечению;
2) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.
5.1. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи в рамках клинической апробацииосуществляется за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, предусмотренных на указанныецели. (в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)
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6. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи населению отдельных территорий иработникам отдельных организаций, указанных в части 1 статьи 42 настоящего Федерального закона,осуществляется за счет: (в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)
1) средств обязательного медицинского страхования, выделяемых в рамках территориальных программобязательного медицинского страхования;
2) бюджетных ассигнований федерального бюджета (в части медицинской помощи, не включенной вбазовую программу обязательного медицинского страхования, а также расходов, не включенных вструктуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в базовой программе обязательногомедицинского страхования).
6.1. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи лицам, указанным в части 3 статьи 42настоящего Федерального закона, осуществляется за счет: (в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N314-ФЗ)
1) бюджетных ассигнований федерального бюджета; (в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)
2) средств обязательного медицинского страхования. (в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)
6.2. Финансовое обеспечение медико-биологического обеспечения лиц, указанных в части 1 статьи 42.1настоящего Федерального закона, осуществляется: (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 373-ФЗ)
1) в отношении спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации - за счет бюджетныхассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете федеральному органу исполнительной власти,осуществляющему полномочия по организации медико-биологического обеспечения спортсменовспортивных сборных команд Российской Федерации; (в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 373-ФЗ)
2) в отношении спортсменов спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации - за счетбюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от05.12.2017 N 373-ФЗ)
7. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи военнослужащим и приравненным к нимлицам осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации.
8. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи лицам, задержанным, заключенным подстражу, отбывающим наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы илиадминистративного ареста, осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Пункт 10 части 1 статьи 16 и часть 9 статьи 83 признаны не соответствующими КонституцииРоссийской Федерации, ее статьям 7, 18, 19 (часть 2), 21 (часть 1) и 41 (часть 1), в той мере, в какойони не предусматривают резервного механизма обеспечения лиц, страдающих заболеваниями,включенными в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных)заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности,лекарственными средствами в случае, когда соответствующая обязанность, возложенная насубъект Российской Федерации, не может быть надлежаще исполнена (ПостановлениеКонституционного Суда РФ от 26.09.2024 N 41-П).
9. Обеспечение граждан зарегистрированными в установленном порядке на территории РоссийскойФедерации лекарственными препаратами для лечения заболеваний, включенных в переченьжизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих ксокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности (за исключением заболеваний,указанных в пункте 21 части 2 статьи 14 настоящего Федерального закона), осуществляется за счетсредств бюджетов субъектов Российской Федерации. В случае невозможности исполнения субъектомРоссийской Федерации указанных полномочий при подтверждении данного факта в порядке и наосновании критериев, которые устанавливаются Правительством Российской Федерации, в качестведополнительного механизма обеспечения граждан зарегистрированными в установленном порядке натерритории Российской Федерации лекарственными препаратами для лечения заболеваний, включенных в
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перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний,приводящих к сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности, бюджету субъектаРоссийской Федерации предоставляются межбюджетные трансферты из федерального бюджета насофинансирование расходных обязательств субъекта Российской Федерации по обеспечению граждануказанными лекарственными препаратами. Размер таких межбюджетных трансфертов и порядок ихпредоставления устанавливаются Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от26.04.2016 N 112-ФЗ, от 23.07.2025 N 252-ФЗ)
9.1. Финансовое обеспечение медицинской деятельности, связанной с донорством органов человека,костного мозга и гемопоэтических стволовых клеток в целях трансплантации (пересадки), осуществляетсяза счет: (в ред. Федеральных законов от 13.07.2015 N 271-ФЗ, от 01.05.2022 N 129-ФЗ)
1) бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете уполномоченному федеральномуоргану исполнительной власти; (в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 271-ФЗ)
2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, предусмотренных длявыделения медицинским организациям, подведомственным исполнительным органам субъектовРоссийской Федерации. (в ред. Федеральных законов от 13.07.2015 N 271-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
Нормативные правовые акты РФ, устанавливающие обязательные требования и направленные нареализацию положений части 9.2 статьи 83 данного документа (в редакции Федерального закона от05.12.2022 N 469-ФЗ), вступают в силу в сроки, установленные указанными нормативнымиправовыми актами (пункт 2 статьи 2 Федерального закона от 05.12.2022 N 469-ФЗ).
9.2. Обеспечение лекарственными препаратами лиц, больных гемофилией, муковисцидозом,гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной,кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом,юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластическойанемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X(Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей осуществляется: (в ред.Федерального закона от 05.12.2022 N 469-ФЗ)
1) в отношении взрослых в возрасте 18 лет и старше - за счет бюджетных ассигнований, предусмотренныхв федеральном бюджете уполномоченному федеральному органу исполнительной власти; (в ред.Федерального закона от 05.12.2022 N 469-ФЗ)
2) в отношении детей в возрасте от 0 до 18 лет - за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных вфедеральном бюджете уполномоченному федеральному органу исполнительной власти для нужд Фондаподдержки детей с тяжелыми жизнеугрожающими и хроническими заболеваниями, в том числе редкими(орфанными) заболеваниями, "Круг добра", в соответствии с порядком приобретения лекарственныхпрепаратов и медицинских изделий для конкретного ребенка с тяжелым жизнеугрожающим илихроническим заболеванием, в том числе редким (орфанным) заболеванием, либо для групп таких детей,установленным Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 05.12.2022 N 469-ФЗ)
9.3. Обеспечение лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в сочетании свирусами гепатитов В и С, антивирусными лекарственными препаратами для медицинского применения,включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов,осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете на указанныецели. (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
9.4. Обеспечение лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостьювозбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами длямедицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственныхпрепаратов, осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджетена указанные цели. (в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
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10. Расходы, связанные с оказанием гражданам бесплатной медицинской помощи в экстренной формемедицинской организацией, в том числе медицинской организацией частной системы здравоохранения,подлежат возмещению в порядке и в размерах, установленных программой государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи.
11. Источники финансового обеспечения оказания медицинской помощи в случаях, прямо неурегулированных настоящим Федеральным законом либо другими федеральными законами, определяютсяс учетом положений программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи.
Статья 84. Оплата медицинских услуг
1. Граждане имеют право на получение платных медицинских услуг, предоставляемых по их желанию приоказании медицинской помощи, и платных немедицинских услуг (бытовых, сервисных, транспортных ииных услуг), предоставляемых дополнительно при оказании медицинской помощи.
2. Платные медицинские услуги оказываются пациентам за счет личных средств граждан, средствработодателей и иных средств на основании договоров, в том числе договоров добровольногомедицинского страхования.
3. При оказании платных медицинских услуг должны соблюдаться порядки оказания медицинскойпомощи.
4. Платные медицинские услуги могут оказываться в полном объеме стандарта медицинской помощи либопо просьбе пациента в виде осуществления отдельных консультаций или медицинских вмешательств, втом числе в объеме, превышающем объем выполняемого стандарта медицинской помощи.
5. Медицинские организации, участвующие в реализации программы государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальной программы государственныхгарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, имеют право оказывать пациентамплатные медицинские услуги:
1) на иных условиях, чем предусмотрено программой государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи, территориальными программами государственных гарантийбесплатного оказания гражданам медицинской помощи и (или) целевыми программами;
2) при оказании медицинских услуг анонимно, за исключением случаев, предусмотренныхзаконодательством Российской Федерации;
3) гражданам иностранных государств, лицам без гражданства, за исключением лиц, застрахованных пообязательному медицинскому страхованию, и гражданам Российской Федерации, не проживающимпостоянно на ее территории и не являющимся застрахованными по обязательному медицинскомустрахованию, если иное не предусмотрено международными договорами Российской Федерации;
4) при самостоятельном обращении за получением медицинских услуг, за исключением случаев и порядка,предусмотренных статьей 21 настоящего Федерального закона.
6. Отказ пациента от предлагаемых платных медицинских услуг не может быть причиной уменьшениявидов и объема оказываемой медицинской помощи, предоставляемых такому пациенту без взиманияплаты в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинскойпомощи и территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи.
7. Порядок и условия предоставления медицинскими организациями платных медицинских услугпациентам устанавливаются Правительством Российской Федерации.
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8. К отношениям, связанным с оказанием платных медицинских услуг, применяются положения ЗаконаРоссийской Федерации от 7 февраля 1992 года N 2300-1 "О защите прав потребителей".
Глава 12. ОРГАНИЗАЦИЯ КОНТРОЛЯ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ
Статья 85. Контроль (надзор) в сфере охраны здоровья (в ред.Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
Контроль (надзор) в сфере охраны здоровья осуществляется посредством:
1) федерального государственного контроля (надзора) качества и безопасности медицинскойдеятельности;
2) государственного контроля (надзора) за реализацией исполнительными органами субъектов РоссийскойФедерации полномочий в сфере охраны здоровья; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3) государственного контроля (надзора) за реализацией органами местного самоуправления полномочий всфере охраны здоровья;
4) федерального государственного контроля (надзора) за обращением медицинских изделий;
5) федерального государственного контроля (надзора) в сфере обращения лекарственных средств,установленного Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об обращении лекарственныхсредств";
6) государственного контроля (надзора) за реализацией исполнительными органами субъектов РоссийскойФедерации полномочий в сфере обращения лекарственных средств; (в ред. Федерального закона от08.08.2024 N 232-ФЗ)
7) федерального государственного контроля (надзора) в сфере обращения биомедицинских клеточныхпродуктов, установленного Федеральным законом от 23 июня 2016 года N 180-ФЗ "О биомедицинскихклеточных продуктах";
8) федерального государственного санитарно-эпидемиологического контроля (надзора), установленногоФедеральным законом от 30 марта 1999 года N 52-ФЗ "О санитарно-эпидемиологическом благополучиинаселения";
9) ведомственного контроля качества и безопасности медицинской деятельности в соответствии снастоящим Федеральным законом;
10) внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности в соответствии с настоящимФедеральным законом.
Статья 86. Полномочия органов, осуществляющих государственныйконтроль (надзор) в сфере охраны здоровья (в ред. Федерального закона от11.06.2021 N 170-ФЗ)
1. Уполномоченные федеральные органы исполнительной власти, исполнительные органы субъектовРоссийской Федерации, осуществляющие государственный контроль (надзор) в сфере охраны здоровья(далее - органы государственного контроля (надзора)): (в ред. Федеральных законов от 11.06.2021 N 170-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
1) выдают обязательные для исполнения предписания в случае выявления нарушений законодательстваРоссийской Федерации в сфере охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращениилекарственных средств;
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2) привлекают к ответственности за нарушение законодательства Российской Федерации в сфере охраныздоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств медицинскиеорганизации и фармацевтические организации и их должностных лиц, должностных лиц федеральныхорганов исполнительной власти, исполнительных органов субъектов Российской Федерации, органовместного самоуправления, государственных внебюджетных фондов в случаях и в порядке, которыеустановлены законодательством Российской Федерации; (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
3) составляют протоколы об административных правонарушениях в сфере охраны здоровья, обращениялекарственных средств, рассматривают дела об указанных административных правонарушениях ипринимают меры по предотвращению таких нарушений;
4) направляют в уполномоченные органы материалы, связанные с нарушениями обязательных требований,для решения вопросов о возбуждении уголовных дел по признакам преступлений;
5) обращаются в суд с исками, заявлениями о нарушениях законодательства Российской Федерации всфере охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств;
6) участвуют в рассмотрении судом дел, связанных с применением и (или) нарушением законодательстваРоссийской Федерации в сфере охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращениилекарственных средств;
7) размещают на официальном сайте в сети "Интернет" решения и предписания, принятые в процессеосуществления государственного контроля (надзора) в сфере охраны здоровья и затрагивающие интересынеопределенного круга лиц. (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
2. При рассмотрении заявлений о нарушении законодательства Российской Федерации в сфере охраныздоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств и проведениипроверки работники органа государственного контроля (надзора) при предъявлении ими служебныхудостоверений и решения руководителя органа государственного контроля (надзора), его заместителя опроведении проверки соблюдения законодательства Российской Федерации в сфере охраны здоровья,законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств имеют право: (в ред.Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
1) организовывать проведение необходимых исследований, испытаний, экспертиз, анализов и оценок, втом числе научных исследований по вопросам осуществления контроля (надзора) в установленной сфередеятельности; (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
2) запрашивать и получать сведения, необходимые для принятия решений по вопросам, отнесенным ккомпетенции органа государственного контроля (надзора); (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N170-ФЗ)
3) давать юридическим лицам и физическим лицам разъяснения по вопросам, отнесенным к компетенцииоргана государственного контроля (надзора); (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
4) привлекать в установленном порядке для проработки вопросов в сфере охраны здоровья научные ииные организации, ученых и специалистов;
5) беспрепятственно получать доступ на территорию проверяемых органов или организаций либо виспользуемые указанными органами или организациями при осуществлении своей деятельности здания,строения, сооружения, помещения, к используемым ими оборудованию, подобным объектам,транспортным средствам и перевозимым грузам;
6) изымать образцы производимых товаров в установленном законодательством Российской Федерациипорядке;
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7) снимать копии с документов, необходимых для проведения государственного контроля (надзора) всфере охраны здоровья, в установленном законодательством Российской Федерации порядке; (в ред.Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
8) применять предусмотренные законодательством Российской Федерации меры ограничительного,предупредительного и профилактического характера, направленные на недопущение и (или) ликвидациюпоследствий нарушения законодательства Российской Федерации в сфере охраны здоровья,законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств. (в ред. Федеральногозакона от 27.12.2018 N 511-ФЗ)
3. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
Статья 87. Федеральный государственный контроль (надзор) качества ибезопасности медицинской деятельности (в ред. Федерального закона от11.06.2021 N 170-ФЗ)
1. Федеральный государственный контроль (надзор) качества и безопасности медицинской деятельностиосуществляется федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю инадзору в сфере охраны здоровья.
2. Предметом федерального государственного контроля (надзора) качества и безопасности медицинскойдеятельности являются:
1) соблюдение медицинскими организациями (в том числе медицинскими работниками),фармацевтическими организациями (в том числе фармацевтическими работниками), государственнымивнебюджетными фондами, индивидуальными предпринимателями, осуществляющими медицинскуюдеятельность, и индивидуальными предпринимателями, осуществляющими фармацевтическуюдеятельность, обязательных требований в сфере охраны здоровья, требований к объектам, используемымпри осуществлении деятельности в сфере охраны здоровья, в том числе:
а) прав граждан в сфере охраны здоровья;
б) порядков оказания медицинской помощи, положений об организации оказания медицинской помощи повидам медицинской помощи, правил проведения лабораторных, инструментальных,патологоанатомических и иных видов диагностических исследований, порядков проведения медицинскихэкспертиз, диспансеризации, диспансерного наблюдения, медицинских осмотров и медицинскихосвидетельствований;
в) подпункт утратил силу. (в ред. Федерального закона от 11.06.2021 N 170-ФЗ)
г) порядка и условий предоставления платных медицинских услуг, за исключением обязательныхтребований, отнесенных к предмету федерального государственного надзора в области защиты правпотребителей;
д) ограничений, налагаемых на медицинских работников, руководителей медицинских организаций,фармацевтических работников и руководителей аптечных организаций при осуществлении имипрофессиональной деятельности в соответствии с настоящим Федеральным законом;
е) требований к организации и проведению внутреннего контроля качества и безопасности медицинскойдеятельности;
ж) требований к предоставлению социальной услуги, предусмотренной пунктом 1 части 1 статьи 6.2Федерального закона от 17 июля 1999 года N 178-ФЗ "О государственной социальной помощи";
з) требований к обеспечению доступности для инвалидов объектов инфраструктуры и предоставляемыхуслуг в сфере охраны здоровья;
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Подпункт "и" пункта 2 статьи 87 действует с 01.01.2022 (пункт 3 статьи 138 Федерального законаот 11.06.2021 N 170-ФЗ).
и) соответствия оказываемой медицинскими работниками медицинской помощи критериям оценкикачества медицинской помощи;к) требований, связанных с назначением биологически активных добавок; (в ред. Федерального закона от07.06.2025 N 150-ФЗ)2) соблюдение лицензионных требований к осуществлению медицинской деятельности.3. При осуществлении федерального государственного контроля (надзора) качества и безопасностимедицинской деятельности проводятся следующие виды контрольных (надзорных) мероприятий:1) документарная проверка;2) выездная проверка;3) контрольная закупка, проводимая в целях проверки соблюдения медицинской организацией порядка иусловий предоставления платных медицинских услуг;4) инспекционный визит.4. Организация и осуществление федерального государственного контроля (надзора) качества ибезопасности медицинской деятельности регулируются Федеральным законом от 31 июля 2020 года N248-ФЗ "О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации".5. Положение о федеральном государственном контроле (надзоре) качества и безопасности медицинскойдеятельности утверждается Правительством Российской Федерации.
Статья 88. Государственный контроль (надзор) за реализациейисполнительными органами субъектов Российской Федерации полномочийв сфере охраны здоровья и государственный контроль (надзор) зареализацией органами местного самоуправления полномочий в сфереохраны здоровья (в ред. Федеральных законов от 11.06.2021 N 170-ФЗ, от08.08.2024 N 232-ФЗ)
1. Государственный контроль (надзор) за реализацией исполнительными органами субъектов РоссийскойФедерации полномочий в сфере охраны здоровья и государственный контроль (надзор) за реализациейорганами местного самоуправления полномочий в сфере охраны здоровья осуществляются федеральныморганом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере охраныздоровья. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
2. Предметом государственного контроля (надзора) за реализацией исполнительными органами субъектовРоссийской Федерации полномочий в сфере охраны здоровья являются соблюдение: (в ред. Федеральногозакона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
1) прав граждан в сфере охраны здоровья;
2) порядка организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности медицинскойдеятельности подведомственных им органов и организаций;
К нормативным правовым актам Российской Федерации, устанавливающим обязательныетребования и предусмотренным статьей 88 (в редакции Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ), не применяются положения частей 1 и 3 статьи 3 и статьи 11 Федерального закона от31.07.2020 N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 2 статьи 2Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ).
3) порядка и сроков представления информации, предусмотренной пунктами 2 и 3 части 3 статьи 91.1настоящего Федерального закона (в том числе в части полноты, достоверности, актуальности внесенныхсведений), в единую государственную информационную систему в сфере здравоохранения поставщикамиинформации, указанными в пункте 4 части 6 статьи 91.1 настоящего Федерального закона. (в ред.Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ)
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3. Предметом государственного контроля (надзора) за реализацией органами местного самоуправленияполномочий в сфере охраны здоровья являются соблюдение:1) прав граждан в сфере охраны здоровья;2) порядка организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности медицинскойдеятельности подведомственных им органов и организаций в случае передачи органами государственнойвласти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья полномочий для осуществленияорганам местного самоуправления в соответствии с частью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона иФедеральным законом от 21 декабря 2021 года N 414-ФЗ "Об общих принципах организации публичнойвласти в субъектах Российской Федерации". (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)4. При осуществлении государственного контроля (надзора) за реализацией исполнительными органамисубъектов Российской Федерации полномочий в сфере охраны здоровья и государственного контроля(надзора) за реализацией органами местного самоуправления полномочий в сфере охраны здоровьяпроводятся следующие виды мероприятий: (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)1) документарные проверки;2) выездные проверки.5. Организация и осуществление государственного контроля (надзора) за реализацией исполнительнымиорганами субъектов Российской Федерации полномочий в сфере охраны здоровья регулируютсяФедеральным законом от 21 декабря 2021 года N 414-ФЗ "Об общих принципах организации публичнойвласти в субъектах Российской Федерации". (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)6. Организация и осуществление государственного контроля (надзора) за реализацией органами местногосамоуправления полномочий в сфере охраны здоровья регулируются Федеральным законом от 6 октября2003 года N 131-ФЗ "Об общих принципах организации местного самоуправления в РоссийскойФедерации".7. Положение о государственном контроле (надзоре) за реализацией исполнительными органамисубъектов Российской Федерации полномочий в сфере охраны здоровья и государственном контроле(надзоре) за реализацией органами местного самоуправления полномочий в сфере охраны здоровьяутверждается Правительством Российской Федерации. (в ред. Федерального закона от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
Статья 89. Ведомственный контроль качества и безопасности медицинскойдеятельности
1. Федеральными органами исполнительной власти, исполнительными органами субъектов РоссийскойФедерации и государственными внебюджетными фондами осуществляется ведомственный контролькачества и безопасности медицинской деятельности подведомственных им органов и организаций,предметом которого является соблюдение обязательных требований, указанных в подпунктах "а" - "в", "д","е" и "з" пункта 1 части 2 статьи 87 настоящего Федерального закона и пункте 1 части 2 статьи 95настоящего Федерального закона (в части соблюдения медицинскими организациями требований кбезопасному применению и эксплуатации медицинских изделий и их утилизации (уничтожению),посредством осуществления полномочий, предусмотренных пунктами 1 и 2 части 3 статьи 87 настоящегоФедерального закона. (в ред. Федеральных законов от 11.06.2021 N 170-ФЗ, от 08.08.2024 N 232-ФЗ)
2. Порядок организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности медицинскойдеятельности устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
Статья 90. Внутренний контроль качества и безопасности медицинскойдеятельности
Органами, организациями государственной, муниципальной и частной систем здравоохраненияосуществляется внутренний контроль качества и безопасности медицинской деятельности в соответствиис требованиями к его организации и проведению, утвержденными уполномоченным федеральным органомисполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)
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Статья 91. Информационное обеспечение в сфере здравоохранения (в ред.Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
1. Информационное обеспечение в сфере здравоохранения осуществляется посредством создания,развития и эксплуатации федеральных государственных информационных систем в сферездравоохранения, информационных систем в сфере здравоохранения Федерального фонда обязательногомедицинского страхования, в том числе развития и эксплуатации государственной информационнойсистемы обязательного медицинского страхования, и территориальных фондов обязательногомедицинского страхования, государственных информационных систем в сфере здравоохранения субъектовРоссийской Федерации, медицинских информационных систем медицинских организаций,информационных систем фармацевтических организаций (далее - информационные системы в сферездравоохранения). (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)
2. В информационных системах в сфере здравоохранения осуществляются сбор, хранение, обработка ипредоставление информации об органах, организациях государственной, муниципальной и частной системздравоохранения и об осуществлении медицинской и иной деятельности в сфере охраны здоровья.Обработка персональных данных в информационных системах в сфере здравоохранения осуществляется ссоблюдением требований, установленных законодательством Российской Федерации в областиперсональных данных, и соблюдением врачебной тайны.
3. Операторами информационных систем в сфере здравоохранения являются уполномоченныйфедеральный орган исполнительной власти, иные федеральные органы исполнительной власти в сфереохраны здоровья и их территориальные органы, исполнительные органы субъекта Российской Федерации,уполномоченные высшим исполнительным органом субъекта Российской Федерации на создание,развитие и эксплуатацию государственной информационной системы в сфере здравоохранения субъектаРоссийской Федерации (далее - уполномоченные исполнительные органы субъекта РоссийскойФедерации), организации, назначенные указанными органами, органы управления Федерального фондаобязательного медицинского страхования и территориальных фондов обязательного медицинскогострахования в части, касающейся персонифицированного учета в системе обязательного медицинскогострахования, медицинские организации и фармацевтические организации. (в ред. Федерального закона от08.08.2024 N 232-ФЗ)
4. Требования к государственным информационным системам в сфере здравоохранения субъектовРоссийской Федерации, медицинским информационным системам медицинских организаций иинформационным системам фармацевтических организаций устанавливаются уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти.
5. Иные информационные системы, предназначенные для сбора, хранения, обработки и предоставленияинформации, касающейся деятельности медицинских организаций и предоставляемых ими услуг (далее -иные информационные системы), могут взаимодействовать с информационными системами в сферездравоохранения и медицинскими организациями в порядке, на условиях и в соответствии с требованиями,установленными Правительством Российской Федерации.
6. Иные информационные системы подключаются к единой государственной системе в сферездравоохранения уполномоченным федеральным органом исполнительной власти и к единой системеидентификации и аутентификации федеральным исполнительным органом государственной власти,осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере информационных технологий.
Статья 91.1. Единая государственная информационная система в сферездравоохранения (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
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1. В целях обеспечения доступа граждан к услугам в сфере здравоохранения в электронной форме, а такжевзаимодействия информационных систем в сфере здравоохранения уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти создается, развивается и эксплуатируется единая государственнаяинформационная система в сфере здравоохранения (далее - единая система).
2. Положение о единой системе, в том числе порядок доступа к информации, содержащейся в ней, порядоки сроки представления информации в единую систему, порядок обмена информацией с использованиемединой системы, утверждается Правительством Российской Федерации.
3. Единая система включает в себя:
1) сведения, содержащиеся в федеральных информационных системах в сфере здравоохранения,федеральных базах данных, федеральных регистрах и федеральных реестрах в сфере здравоохранения,ведение которых осуществляется уполномоченным федеральным органом исполнительной власти сиспользованием единой системы; (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 313-ФЗ)
2) сведения о медицинских организациях и фармацевтических организациях (за исключениеммедицинских организаций и фармацевтических организаций, подведомственных федеральным органамисполнительной власти, в которых федеральными законами предусмотрена военная служба илиприравненная к ней служба, медицинских и фармацевтических организаций, подведомственныхфедеральным органам исполнительной власти, руководство деятельностью которых осуществляетПрезидент Российской Федерации, если указанными федеральными органами исполнительной власти непринято иное решение); (в ред. Федерального закона от 28.12.2024 N 554-ФЗ)
2.1) сведения о лечебно-оздоровительных местностях федерального значения, курортах федеральногозначения, курортных регионах, лечебно-оздоровительных местностях регионального значения, курортахрегионального значения, природных лечебных ресурсах, санаторно-курортных организациях (заисключением санаторно-курортных организаций, подведомственных федеральным органамисполнительной власти, в которых федеральными законами предусмотрена военная служба илиприравненная к ней служба, санаторно-курортных организаций, подведомственных федеральным органамисполнительной власти, руководство деятельностью которых осуществляет Президент РоссийскойФедерации, если указанными федеральными органами исполнительной власти не принято иное решение);(в ред. Федеральных законов от 04.08.2023 N 469-ФЗ, от 28.12.2024 N 554-ФЗ)
3) указанные в статьях 93 и 93.1 настоящего Федерального закона сведения о лицах, которые участвуют восуществлении медицинской деятельности и фармацевтической деятельности, а также о лицах,обучающихся по образовательным программам среднего профессионального и высшего медицинскогообразования, образовательным программам среднего профессионального и высшего фармацевтическогообразования, за исключением сведений о лицах, которые участвуют в осуществлении медицинскойдеятельности и фармацевтической деятельности в медицинских и фармацевтических организациях,подведомственных федеральным органам исполнительной власти, в которых федеральными законамипредусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, если указанными федеральными органамиисполнительной власти не принято иное решение, о лицах, обучающихся в образовательных организациях,подведомственных федеральным органам исполнительной власти, в которых федеральными законамипредусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, если указанными федеральными органамиисполнительной власти не принято иное решение, а также о лицах, обучающихся в образовательныхорганизациях и заключивших с федеральными органами исполнительной власти, в которых федеральнымизаконами предусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, договор о целевом обучении,если указанными федеральными органами исполнительной власти не принято иное решение; (в ред.Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
4) указанные в статье 94 настоящего Федерального закона и обезличенные в порядке, установленномуполномоченным федеральным органом исполнительной власти по согласованию с федеральным органомисполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере средств массовой
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информации, сведения о лицах, которым оказывается медицинская помощь, а также о лицах, в отношениикоторых проводятся медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования;
5) сведения о медицинской документации, по составу которых невозможно определить состояние здоровьягражданина, и сведения о медицинской организации, в которой медицинская документация создана ихранится;
5.1) медицинскую документацию и (или) сведения о состоянии здоровья гражданина, предоставленные ссогласия гражданина (его законного представителя) или размещенные гражданином (его законнымпредставителем), в том числе посредством единого портала государственных и муниципальных услуг; (вред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
6) сведения статистического наблюдения в сфере здравоохранения, сводную аналитическую информациюпо вопросам осуществления медицинской деятельности и оказания медицинской помощи, а такжеосуществления фармацевтической деятельности; (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
6.1) сведения о государственной регистрации рождения и о государственной регистрации смерти,содержащиеся в Едином государственном реестре записей актов гражданского состояния, и сведения овнесении исправлений или изменений в записи актов о рождении и о смерти, содержащиеся в указанномреестре, используемые для целей статистического наблюдения в сфере здравоохранения, а также дляактуализации сведений, содержащихся в федеральных регистрах и федеральных реестрах, указанных вчасти 4 настоящей статьи; (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
7) сведения об организации оказания высокотехнологичной медицинской помощи;
7.1) сведения об организации оказания специализированной, в том числе высокотехнологичной,медицинской помощи, оказываемой медицинскими организациями, функции и полномочия учредителей вотношении которых осуществляют Правительство Российской Федерации или федеральные органыисполнительной власти, в соответствии с едиными требованиями базовой программы обязательногомедицинского страхования; (в ред. Федерального закона от 22.12.2020 N 438-ФЗ)
8) сведения, необходимые для осуществления мониторинга и контроля в сфере закупок лекарственныхпрепаратов для обеспечения государственных и муниципальных нужд;
9) сведения об организации обеспечения граждан лекарственными препаратами для медицинскогоприменения, медицинскими изделиями (изделиями медицинского назначения) и специализированнымипродуктами лечебного питания в соответствии со статьей 6.2 Федерального закона от 17 июля 1999 года N178-ФЗ "О государственной социальной помощи", пунктами 19 и 20 части 1 статьи 14, статьей 44 ипунктом 5 части 2 статьи 81 настоящего Федерального закона;
10) классификаторы, справочники и иную нормативно-справочную информацию в сфере здравоохранения,перечень, порядок ведения и использования которой определяются уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
4. Единая система обеспечивает ведение федеральных регистров, предусмотренных частью 2.1 статьи 43,частями 4 и 8 статьи 44, частью 1 статьи 44.1 настоящего Федерального закона и статьей 24.1 ЗаконаРоссийской Федерации от 15 мая 1991 года N 1244-1 "О социальной защите граждан, подвергшихсявоздействию радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС", и федеральных реестров,предусмотренных частью 1 статьи 53.1 и частью 1 статьи 68.1 настоящего Федерального закона,государственного реестра курортного фонда Российской Федерации, предусмотренного статьей 15.1Федерального закона от 23 февраля 1995 года N 26-ФЗ "О природных лечебных ресурсах, лечебно-оздоровительных местностях и курортах". (в ред. Федеральных законов от 02.07.2021 N 358-ФЗ, от04.08.2023 N 469-ФЗ)
Нормативные правовые акты, устанавливающие обязательные требования в соответствии счастью 4.1 статьи 91.1 (в редакции Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ), вступают в силу в
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сроки, установленные указанными нормативными правовыми актами (пункт 4 статьи 4Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ).
4.1. Единая система помимо федеральных регистров, указанных в части 4 настоящей статьи, обеспечиваетведение иных федеральных регистров лиц с отдельными заболеваниями или регистров иных категорийлиц в случаях и в порядке, которые установлены Правительством Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)5. Единая система обеспечивает возможность предоставления гражданам услуг в сфере здравоохранения вэлектронной форме посредством единого портала государственных и муниципальных услуг, переченькоторых утверждается Правительством Российской Федерации.6. Поставщиками информации в единую систему и пользователями содержащейся в единой системеинформации являются: (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)1) уполномоченный федеральный орган исполнительной власти;2) федеральные органы исполнительной власти в сфере охраны здоровья и иные федеральные органыисполнительной власти в соответствии с полномочиями, установленными законодательством РоссийскойФедерации;3) Федеральный фонд обязательного медицинского страхования и территориальные фонды обязательногомедицинского страхования, Фонд пенсионного и социального страхования Российской Федерации; (в ред.Федерального закона от 28.12.2022 N 569-ФЗ)4) уполномоченные исполнительные органы субъекта Российской Федерации; (в ред. Федерального законаот 08.08.2024 N 232-ФЗ)5) органы местного самоуправления, осуществляющие полномочия в сфере охраны здоровья;6) медицинские организации и фармацевтические организации;
6.1) организации, осуществляющие образовательную деятельность по образовательным программамсреднего профессионального и высшего медицинского образования, образовательным программамсреднего профессионального и высшего фармацевтического образования; (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
7) организации, являющиеся операторами иных информационных систем, указанных в части 5 статьи 91настоящего Федерального закона;
8) граждане. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
6.1. Ведение информационных ресурсов единой системы, содержащих указанные в статье 93.1 настоящегоФедерального закона сведения о лицах, обучающихся по образовательным программам среднегопрофессионального и высшего медицинского образования, образовательным программам среднегопрофессионального и высшего фармацевтического образования, осуществляется с использованиеминформации, содержащейся в информационных системах в системе образования, предусмотренныхстатьей 98 Федерального закона от 29 декабря 2012 года N 273-ФЗ "Об образовании в РоссийскойФедерации" (далее - информационные системы в системе образования). (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
7. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 02.07.2021 N 358-ФЗ)
8. Доступ к информации, содержащейся в единой системе, предоставляется поставщикам информации вединую систему, а также органам и организациям, являющимся пользователями единой системы, всоответствии с их компетенцией, установленной федеральными законами и принятыми в соответствии сними нормативными правовыми актами Президента Российской Федерации и Правительства РоссийскойФедерации. (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
9. На основании информации, включенной в единую систему, может формироваться информация, несодержащая персональных данных или содержащая обезличенные персональные данные. Порядокформирования такой информации и правила ее предоставления третьим лицам устанавливаютсяуполномоченным федеральным органом исполнительной власти. Представление сведений, составляющих
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государственную тайну, для включения в единую систему не допускается. (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
10. Единая система взаимодействует с информационными системами в системе образования сиспользованием инфраструктуры, обеспечивающей информационно-технологическое взаимодействиедействующих и создаваемых информационных систем, применяемых в целях предоставлениягосударственных и муниципальных услуг и исполнения государственных и муниципальных функций вэлектронной форме. В случае, если указанные в статье 93.1 настоящего Федерального закона сведения олицах, обучающихся по образовательным программам среднего профессионального и высшегомедицинского образования, образовательным программам среднего профессионального и высшегофармацевтического образования, содержатся в информационных системах в системе образования, такиесведения включаются в единую систему из информационных систем в системе образования в порядке,предусмотренном положением о единой системе, утвержденным Правительством Российской Федерации всоответствии с частью 2 настоящей статьи. (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
К нормативным правовым актам Российской Федерации, устанавливающим обязательныетребования и предусмотренным статьей 91.1 (в редакции Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ), не применяются положения частей 1 и 3 статьи 3 и статьи 11 Федерального закона от31.07.2020 N 247-ФЗ "Об обязательных требованиях в Российской Федерации" (пункт 2 статьи 2Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ).
11. За нарушение порядка и сроков представления информации в единую систему (в том числе в частиполноты, достоверности, актуальности внесенных сведений) поставщики информации, указанные в пункте4 части 6 настоящей статьи, несут ответственность в соответствии с законодательством РоссийскойФедерации. (в ред. Федерального закона от 04.08.2023 N 462-ФЗ)
Статья 92. Ведение персонифицированного учета в сфере здравоохранения(в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
1. В сфере здравоохранения Российской Федерации ведется учет персональных данных лиц, участвующихв осуществлении медицинской деятельности и фармацевтической деятельности, лиц, обучающихся пообразовательным программам среднего профессионального и высшего медицинского образования,образовательным программам среднего профессионального и высшего фармацевтического образования,лиц, которым оказывается медицинская помощь, а также лиц, в отношении которых проводятсямедицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования (далее -персонифицированный учет). (в ред. Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
2. В целях осуществления персонифицированного учета операторы информационных систем в сферездравоохранения, указанные в части 3 статьи 91 настоящего Федерального закона, получают информациюот органов и организаций государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения и иныхорганизаций в рамках информационного взаимодействия в соответствии с настоящим Федеральнымзаконом. (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
3. Порядок ведения персонифицированного учета определяется уполномоченным федеральным органомисполнительной власти, а в части персонифицированного учета лиц, обучающихся по образовательнымпрограммам среднего профессионального и высшего медицинского образования, образовательнымпрограммам среднего профессионального и высшего фармацевтического образования, уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти по согласованию с федеральным органом исполнительнойвласти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере образования и науки, федеральныморганом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственнойполитики и нормативно-правовому регулированию в сфере общего образования, и федеральным органомисполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политикии нормативно-правовому регулированию в сфере высшего образования. (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
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4. При ведении персонифицированного учета должны обеспечиваться конфиденциальность персональныхданных лиц, которые участвуют в осуществлении медицинской деятельности и фармацевтическойдеятельности, лиц, обучающихся по образовательным программам среднего профессионального ивысшего медицинского образования, образовательным программам среднего профессионального ивысшего фармацевтического образования, лиц, которым оказывается медицинская помощь, а также лиц, вотношении которых проводятся медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинскиеосвидетельствования, и безопасность персональных данных указанных лиц с соблюдением требований,установленных законодательством Российской Федерации в области персональных данных. (в ред.Федерального закона от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
Статья 93. Сведения о лицах, которые участвуют в осуществлениимедицинской деятельности и фармацевтической деятельности (в ред.Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
В целях ведения персонифицированного учета осуществляется обработка следующих персональныхданных о лицах, которые участвуют в осуществлении медицинской деятельности и фармацевтическойдеятельности: (в ред. Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 14.07.2022 N 275-ФЗ)1) фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии);2) пол;3) дата рождения;4) место рождения;5) гражданство;6) данные документа, удостоверяющего личность;7) место жительства;8) место регистрации;9) дата регистрации;10) страховой номер индивидуального лицевого счета (при наличии), принятый в соответствии сзаконодательством Российской Федерации об индивидуальном (персонифицированном) учете в системеобязательного пенсионного страхования;11) сведения об образовании, об обучении или о периоде обучения, в том числе данные об организациях,осуществляющих образовательную деятельность по реализации профессиональных образовательныхпрограмм медицинского образования и фармацевтического образования, о документах об образовании и(или) о квалификации, о договоре о целевом обучении, а также данные о сертификате специалиста или опрохождении аккредитации специалиста, сведения о результатах сдачи экзамена для получения допуска косуществлению медицинской деятельности или фармацевтической деятельности на должностяхспециалистов со средним медицинским или средним фармацевтическим образованием; (в ред.Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 02.07.2021 N 312-ФЗ, от 14.07.2022 N 275-ФЗ)12) наименование организации, осуществляющей медицинскую деятельность, или организации,осуществляющей фармацевтическую деятельность; (в ред. Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ,от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
13) занимаемая должность в организации, осуществляющей медицинскую деятельность, или ворганизации, осуществляющей фармацевтическую деятельность; (в ред. Федеральных законов от29.07.2017 N 242-ФЗ, от 14.07.2022 N 275-ФЗ)
14) сведения о членстве в профессиональных некоммерческих организациях, указанных в статье 76настоящего Федерального закона (при наличии). (в ред. Федеральных законов от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от14.07.2022 N 275-ФЗ)
Статья 93.1. Сведения о лицах, обучающихся по образовательнымпрограммам среднего профессионального и высшего медицинского
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образования, образовательным программам среднего профессионального ивысшего фармацевтического образования (в ред. Федерального закона от14.07.2022 N 275-ФЗ)
В целях ведения персонифицированного учета лиц, обучающихся по образовательным программамсреднего профессионального и высшего медицинского образования, образовательным программамсреднего профессионального и высшего фармацевтического образования, осуществляется обработкаследующих персональных данных:1) фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии);2) пол;3) дата рождения;4) место рождения;5) гражданство;6) данные документа, удостоверяющего личность;7) место жительства;8) дата регистрации;9) место регистрации;10) страховой номер индивидуального лицевого счета (при наличии), принятый в соответствии сзаконодательством Российской Федерации об индивидуальном (персонифицированном) учете в системеобязательного пенсионного страхования;11) сведения об образовании:а) уровень профессионального образования;б) код и наименование специальности среднего профессионального образования, код и наименованиеспециальности, направления подготовки высшего образования, шифр и наименование научнойспециальности высшего образования (по программам бакалавриата, программам специалитета,программам магистратуры, программам ординатуры, программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре (адъюнктуре);в) наименование организации, осуществляющей образовательную деятельность по реализациипрофессиональных образовательных программ медицинского образования и фармацевтическогообразования;
г) форма обучения (очная, очно-заочная, заочная);
д) источник финансирования получения образования (обучение за счет бюджетных ассигнований или засчет средств физических и (или) юридических лиц);
12) период освоения образовательной программы (дата начала и дата окончания обучения), срок освоенияобразовательной программы;
13) сведения об отчислении с обучения по образовательной программе или о переводе на обучение подругой образовательной программе, в другую организацию, осуществляющую образовательнуюдеятельность (при наличии);
14) сведения о целевом обучении (при наличии):
а) заказчик целевого обучения (наименование федерального государственного органа, органагосударственной власти субъекта Российской Федерации, органа местного самоуправления илиюридического лица либо индивидуальный предприниматель);
б) реквизиты договора о целевом обучении, наименование организации, в которую будет трудоустроенгражданин в соответствии с договором о целевом обучении.
Статья 94. Сведения о лицах, которым оказывается медицинская помощь,а также о лицах, в отношении которых проводятся медицинские
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экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования (вред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
В системе персонифицированного учета осуществляется обработка следующих персональных данных олицах, которым оказывается медицинская помощь, а также о лицах, в отношении которых проводятсямедицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования: (в ред.Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)1) фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии);2) пол;3) дата рождения;4) место рождения;5) гражданство;6) данные документа, удостоверяющего личность;7) место жительства;8) место регистрации;9) дата регистрации;10) страховой номер индивидуального лицевого счета (при наличии), принятый в соответствии сзаконодательством Российской Федерации об индивидуальном (персонифицированном) учете в системеобязательного пенсионного страхования;11) номер полиса обязательного медицинского страхования застрахованного лица (при наличии);12) анамнез;13) диагноз;14) сведения об организации, осуществляющей медицинскую деятельность; (в ред. Федерального законаот 29.07.2017 N 242-ФЗ)15) вид оказанной медицинской помощи;16) условия оказания медицинской помощи;17) сроки оказания медицинской помощи;18) объем оказанной медицинской помощи, включая сведения об оказанных медицинских услугах; (в ред.Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)19) результат обращения за медицинской помощью;20) серия и номер выданного листка нетрудоспособности (при наличии);21) сведения о проведенных медицинских экспертизах, медицинских осмотрах и медицинскихосвидетельствованиях и их результаты; (в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)22) примененные клинические рекомендации; (в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)23) сведения о медицинском работнике или медицинских работниках, оказавших медицинскую помощь,проводивших медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования. (вред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
Статья 95. Федеральный государственный контроль (надзор) заобращением медицинских изделий (в ред. Федерального закона от11.06.2021 N 170-ФЗ)
1. Федеральный государственный контроль (надзор) за обращением медицинских изделий осуществляетсяфедеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфереохраны здоровья.
2. Предметом федерального государственного контроля (надзора) за обращением медицинских изделийявляются:
1) соблюдение обязательных требований к обращению медицинских изделий, в том числе:
а) требований к техническим испытаниям, токсикологическим исследованиям, клиническим испытаниям,производству, изготовлению, ввозу на территорию Российской Федерации, подтверждению соответствия,
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хранению, транспортировке, реализации, монтажу, наладке, применению, эксплуатации, включаятехническое обслуживание, ремонт, утилизацию и уничтожение;
б) требований к качеству, безопасности и эффективности медицинских изделий, находящихся вобращении на территории Российской Федерации;2) соблюдение лицензионных требований к деятельности по производству и техническому обслуживанию(за исключением случая, если техническое обслуживание осуществляется для обеспечения собственныхнужд юридического лица или индивидуального предпринимателя) медицинской техники;3) соблюдение требований к предоставлению субъектами обращения медицинских изделий информации омедицинских изделиях в соответствии с настоящим Федеральным законом.3. При осуществлении федерального государственного контроля (надзора) за обращением медицинскихизделий проводятся следующие виды контрольных (надзорных) мероприятий:1) документарная проверка;2) выездная проверка;3) выборочный контроль;4) контрольная закупка;5) инспекционный визит;6) наблюдение за соблюдением обязательных требований (мониторинг безопасности).Часть 4 дополнена пунктом 1.1 (пункт 4 статьи 1 Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ).
4. Организация и осуществление федерального государственного контроля (надзора) за обращениеммедицинских изделий регулируются Федеральным законом от 31 июля 2020 года N 248-ФЗ "Огосударственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации".
5. Положение о федеральном государственном контроле (надзоре) за обращением медицинских изделийутверждается Правительством Российской Федерации.
Статья 96. Мониторинг безопасности медицинских изделий
1. Медицинские изделия, находящиеся в обращении на территории Российской Федерации, подлежатмониторингу безопасности в целях выявления и предотвращения неблагоприятных событий.Классификация неблагоприятных событий утверждается уполномоченным федеральным органомисполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере охраны здоровья. (вред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
2. Мониторинг безопасности медицинских изделий осуществляется уполномоченным ПравительствомРоссийской Федерации федеральным органом исполнительной власти на всех этапах обращения такихизделий на территории Российской Федерации.
3. Субъекты обращения медицинских изделий, осуществляющие виды деятельности, предусмотренныечастью 3 статьи 38 настоящего Федерального закона, обязаны сообщать в установленномуполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной властипорядке обо всех случаях выявления неблагоприятных событий на всех этапах обращениясоответствующего медицинского изделия на территории Российской Федерации и территориях другихгосударств. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
3.1. Мониторинг безопасности медицинских изделий осуществляется также посредством анализасведений, которые представляются производителем (изготовителем) медицинского изделия (егоуполномоченным представителем) или лицом, осуществляющим ввоз на территорию РоссийскойФедерации медицинских изделий, в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти,осуществляющий функции по контролю и надзору в сфере охраны здоровья, в установленном им порядке.(в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
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4. За несообщение или сокрытие случаев и сведений, предусмотренных частью 3 настоящей статьи, лица,которым они стали известны по роду их профессиональной деятельности, несут ответственность всоответствии с законодательством Российской Федерации.
5. Порядок осуществления мониторинга безопасности медицинских изделий, за исключениеммедицинских изделий, зарегистрированных в соответствии с международными договорами и актами,составляющими право Евразийского экономического союза, устанавливается уполномоченнымфедеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
6. По результатам осуществления мониторинга безопасности медицинских изделий при получении иподтверждении информации о неблагоприятных событиях уполномоченный Правительством РоссийскойФедерации федеральный орган исполнительной власти рассматривает вопрос о приостановленииприменения или об изъятии из обращения такого медицинского изделия и принимает соответствующеерешение. (в ред. Федерального закона от 30.04.2021 N 128-ФЗ)
7. В случае, если информация, указанная в части 6 настоящей статьи, не подтверждается, уполномоченныйПравительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной власти возобновляетприменение и обращение такого медицинского изделия.
8. Уполномоченный Правительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной властипо результатам мониторинга размещает в установленном им порядке на своем официальном сайте в сети"Интернет" информацию о принятых решениях.
Статья 97. Медицинская статистика
1. Медицинская статистика - отрасль статистики, включающая в себя статистические данные о медицине,гигиене, здоровье населения, об использовании ресурсов здравоохранения, о деятельности медицинскихорганизаций.
2. Статистическое наблюдение в сфере здравоохранения осуществляется уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти.
3. Порядок осуществления статистического наблюдения в сфере здравоохранения, формы статистическогоучета и отчетности в сфере здравоохранения, порядок их заполнения и сроки представленияустанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
4. Официальная статистическая информация в сфере здравоохранения является общедоступной иразмещается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти в средствах массовойинформации, в том числе в сети "Интернет".
Глава 13. ОТВЕТСТВЕННОСТЬ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ
Статья 98. Ответственность в сфере охраны здоровья
1. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, должностные лица организацийнесут ответственность за обеспечение реализации гарантий и соблюдение прав и свобод в сфере охраныздоровья, установленных законодательством Российской Федерации.
2. Медицинские организации, медицинские работники и фармацевтические работники несутответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации за нарушение прав в сфереохраны здоровья, причинение вреда жизни и (или) здоровью при оказании гражданам медицинскойпомощи.
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3. Вред, причиненный жизни и (или) здоровью граждан при оказании им медицинской помощи,возмещается медицинскими организациями в объеме и порядке, установленных законодательствомРоссийской Федерации.
4. Возмещение вреда, причиненного жизни и (или) здоровью граждан, не освобождает медицинскихработников и фармацевтических работников от привлечения их к ответственности в соответствии сзаконодательством Российской Федерации.
Глава 14. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Статья 99. Признание не действующими на территории РоссийскойФедерации отдельных законодательных актов Союза ССР и утратившимисилу отдельных законодательных актов РСФСР и Российской Федерации(их отдельных положений)
1. Признать не действующими на территории Российской Федерации:1) Закон СССР от 19 декабря 1969 года N 4589-7 "Об утверждении Основ законодательства Союза ССР исоюзных республик о здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1969, N 52, ст. 466);2) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 1 июня 1970 года N 5215-7 "О порядке введения вдействие Основ законодательства Союза ССР и союзных республик о здравоохранении" (ВедомостиВерховного Совета СССР, 1970, N 23, ст. 192);3) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 26 марта 1971 года N 1364-8 "Об утверждении текстаприсяги врача Советского Союза и Положения о порядке принесения присяги" (Ведомости ВерховногоСовета СССР, 1971, N 13, ст. 145);4) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 18 июня 1979 года N 286-10 "О внесении изменений идополнений в Основы законодательства Союза ССР и союзных республик о здравоохранении" (ВедомостиВерховного Совета СССР, 1979, N 25, ст. 438);5) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 15 ноября 1983 года N 10274-10 "О дополнении текстаприсяги врача Советского Союза" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1983, N 47, ст. 722);6) пункт 4 раздела I Указа Президиума Верховного Совета СССР от 8 июня 1984 года N 340-11 "Овнесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты Союза ССР" (ВедомостиВерховного Совета СССР, 1984, N 24, ст. 422);7) статью 1 Закона СССР от 27 ноября 1985 года N 3662-11 "О внесении изменений в некоторыезаконодательные акты СССР в связи с Основными направлениями реформы общеобразовательной ипрофессиональной школы и утверждением новой редакции Основ законодательства Союза ССР и союзныхреспублик о народном образовании" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1985, N 48, ст. 919);8) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 25 августа 1987 года N 7612-11 "О мерах профилактикизаражения вирусом СПИД" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1987, N 34, ст. 560);9) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 5 января 1988 года N 8282-11 "Об утвержденииПоложения об условиях и порядке оказания психиатрической помощи" (Ведомости Верховного СоветаСССР, 1988, N 2, ст. 19);10) Закон СССР от 26 мая 1988 года N 9004-11 "Об утверждении Указов Президиума Верховного СоветаСССР о внесении изменений и дополнений в законодательные акты СССР" в части утверждения УказаПрезидиума Верховного Совета СССР от 5 января 1988 года "Об утверждении Положения об условиях ипорядке оказания психиатрической помощи" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1988, N 22, ст. 361);11) Закон СССР от 23 апреля 1990 года N 1447-1 "О профилактике заболевания СПИД" (Ведомости Съезданародных депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 324);12) Постановление Верховного Совета СССР от 23 апреля 1990 года N 1448-1 "О порядке введения вдействие Закона СССР "О профилактике заболевания СПИД" (Ведомости Съезда народных депутатовСССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 325);
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13) Закон СССР от 23 апреля 1990 года N 1449-1 "О внесении дополнения в Основы законодательстваСоюза ССР и союзных республик о здравоохранении" (Ведомости Съезда народных депутатов СССР иВерховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 326);14) пункт 5 раздела I Закона СССР от 22 мая 1990 года N 1501-1 "О внесении изменений и дополнений внекоторые законодательные акты СССР по вопросам, касающимся женщин, семьи и детства" (ВедомостиСъезда народных депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 23, ст. 422).2. Признать утратившими силу:1) Постановление Верховного Совета РСФСР от 29 июля 1971 года "О введении в действие Закона РСФСР"О здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1971, N 31, ст. 657);2) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 20 октября 1971 года "О порядке введения в действиеЗакона Российской Советской Федеративной Социалистической Республики о здравоохранении"(Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1971, N 42, ст. 880);3) пункт 4 Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 15 июля 1974 года "О внесении изменений идополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1974, N29, ст. 782);4) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 11 июля 1979 года "Об усилении борьбы сраспространением венерических заболеваний" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1979, N 29, ст.712);5) Закон РСФСР от 3 августа 1979 года "Об утверждении Указа Президиума Верховного Совета РСФСР"Об усилении борьбы с распространением венерических заболеваний" (Ведомости Верховного СоветаРСФСР, 1979, N 32, ст. 792);6) пункт 3 Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 18 января 1985 года "О внесении изменений идополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1985, N4, ст. 117);7) раздел IV Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 1 октября 1985 года N 1524-11 "О внесенииизменений и дополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости Верховного СоветаРСФСР, 1985, N 40, ст. 1398);8) пункт 4 раздела I Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 29 января 1986 года N 2525-11 "Обизменении и признании утратившими силу некоторых законодательных актов РСФСР обадминистративных правонарушениях" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1986, N 6, ст. 175);9) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 6 августа 1986 года N 3785-11 "О внесении изменений идополнений в некоторые законодательные акты РСФСР и утверждении Положения о лечебно-воспитательном профилактории для больных наркоманией" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1986,N 33, ст. 919);10) Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан от 22 июля 1993 года N5487-1 (Ведомости Съезда народных депутатов Российской Федерации и Верховного Совета РоссийскойФедерации, 1993, N 33, ст. 1318);11) пункт 3 статьи 1 Федерального закона от 2 марта 1998 года N 30-ФЗ "О внесении изменений идополнений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием Федеральногозакона "О рекламе" (Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, N 10, ст. 1143);12) Федеральный закон от 20 декабря 1999 года N 214-ФЗ "О внесении изменения в статью 60 Основзаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательстваРоссийской Федерации, 1999, N 51, ст. 6289);13) Федеральный закон от 2 декабря 2000 года N 139-ФЗ "О внесении изменений и дополнения в Основызаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательстваРоссийской Федерации, 2000, N 49, ст. 4740);14) статью 11 Федерального закона от 10 января 2003 года N 15-ФЗ "О внесении изменений и дополненийв некоторые законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием Федерального закона "Олицензировании отдельных видов деятельности" (Собрание законодательства Российской Федерации,2003, N 2, ст. 167);
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15) пункт 1 статьи 9 Федерального закона от 27 февраля 2003 года N 29-ФЗ "Об особенностях управленияи распоряжения имуществом железнодорожного транспорта" (Собрание законодательства РоссийскойФедерации, 2003, N 9, ст. 805);16) статью 5 Федерального закона от 30 июня 2003 года N 86-ФЗ "О внесении изменений и дополнений внекоторые законодательные акты Российской Федерации, признании утратившими силу отдельныхзаконодательных актов Российской Федерации, предоставлении отдельных гарантий сотрудникам органоввнутренних дел, органов по контролю за оборотом наркотических средств и психотропных веществ иупраздняемых федеральных органов налоговой полиции в связи с осуществлением мер посовершенствованию государственного управления" (Собрание законодательства Российской Федерации,2003, N 27, ст. 2700);17) статью 22 Федерального закона от 29 июня 2004 года N 58-ФЗ "О внесении изменений в некоторыезаконодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу некоторыхзаконодательных актов Российской Федерации в связи с осуществлением мер по совершенствованиюгосударственного управления" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2004, N 27, ст. 2711);18) статью 35 Федерального закона от 22 августа 2004 года N 122-ФЗ "О внесении изменений взаконодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу некоторыхзаконодательных актов Российской Федерации в связи с принятием федеральных законов "О внесенииизменений и дополнений в Федеральный закон "Об общих принципах организации законодательных(представительных) и исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации"и "Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации" (Собраниезаконодательства Российской Федерации, 2004, N 35, ст. 3607);19) Федеральный закон от 1 декабря 2004 года N 151-ФЗ "О внесении изменений в Основызаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательстваРоссийской Федерации, 2004, N 49, ст. 4850);20) Федеральный закон от 21 декабря 2005 года N 170-ФЗ "О внесении изменения в статью 61 Основзаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательстваРоссийской Федерации, 2005, N 52, ст. 5583);21) статью 5 Федерального закона от 31 декабря 2005 года N 199-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием разграничения полномочий"(Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N 1, ст. 10);22) Федеральный закон от 2 февраля 2006 года N 23-ФЗ "О внесении изменения в статью 52 Основзаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательстваРоссийской Федерации, 2006, N 6, ст. 640);23) статью 6 Федерального закона от 29 декабря 2006 года N 258-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием разграничения полномочий"(Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, N 1, ст. 21);24) статью 6 и пункт 2 статьи 33 Федерального закона от 18 октября 2007 года N 230-ФЗ "О внесенииизменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованиемразграничения полномочий" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, N 43, ст. 5084);25) статью 15 Федерального закона от 23 июля 2008 года N 160-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием осуществления полномочийПравительства Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2008, N 30,ст. 3616);26) статью 1 Федерального закона от 8 ноября 2008 года N 203-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации по вопросам медико-психологической реабилитациивоеннослужащих" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2008, N 45, ст. 5149);27) статью 6 Федерального закона от 25 декабря 2008 года N 281-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2008,N 52, ст. 6236);28) статью 7 Федерального закона от 24 июля 2009 года N 213-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу отдельныхзаконодательных актов (положений законодательных актов) Российской Федерации в связи с принятием
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Федерального закона "О страховых взносах в Пенсионный фонд Российской Федерации, Фондсоциального страхования Российской Федерации, Федеральный фонд обязательного медицинскогострахования и территориальные фонды обязательного медицинского страхования" (Собраниезаконодательства Российской Федерации, 2009, N 30, ст. 3739);29) статью 1 Федерального закона от 25 ноября 2009 года N 267-ФЗ "О внесении изменений в Основызаконодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан и отдельные законодательные актыРоссийской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2009, N 48, ст. 5717);30) статью 4 Федерального закона от 27 декабря 2009 года N 365-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием деятельности органовгосударственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления" (Собраниезаконодательства Российской Федерации, 2009, N 52, ст. 6441);31) статью 1 Федерального закона от 27 июля 2010 года N 192-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в части повышения доступности лекарственногообеспечения жителей сельских поселений" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2010, N31, ст. 4161);32) статью 2 Федерального закона от 28 сентября 2010 года N 243-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации в связи с принятием Федерального закона "Обинновационном центре "Сколково" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2010, N 40, ст.4969);33) статью 6 Федерального закона от 18 июля 2011 года N 242-ФЗ "О внесении изменений в отдельныезаконодательные акты Российской Федерации по вопросам осуществления государственного контроля(надзора) и муниципального контроля" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2011, N 30, ст.4590).Статья 100. Заключительные положения
1. До 1 января 2026 года: (в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)
1) право на осуществление медицинской деятельности в Российской Федерации имеют лица, получившиемедицинское или иное образование в Российской Федерации и имеющие сертификат специалиста; (в ред.Федерального закона от 02.07.2021 N 312-ФЗ)
2) право на занятие фармацевтической деятельностью в Российской Федерации имеют лица, получившиефармацевтическое образование в Российской Федерации и имеющие сертификат специалиста, а такжелица, обладающие правом на занятие медицинской деятельностью и получившие дополнительноепрофессиональное образование в части розничной торговли лекарственными препаратами, при условии ихработы в расположенных в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуют аптечные организации,обособленных подразделениях медицинских организаций, имеющих лицензию на осуществлениефармацевтической деятельности; (в ред. Федеральных законов от 02.07.2021 N 312-ФЗ, от 08.08.2024 N323-ФЗ)
3) лица, получившие медицинское или фармацевтическое образование, не работавшие по своейспециальности более пяти лет, могут быть допущены к медицинской деятельности или фармацевтическойдеятельности в соответствии с полученной специальностью после прохождения обучения подополнительным профессиональным программам (профессиональной переподготовки) и при наличиисертификата специалиста; (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
4) лица, получившие медицинское или фармацевтическое образование в иностранных государствах,допускаются к медицинской деятельности или фармацевтической деятельности после признания вРоссийской Федерации образования и (или) квалификации, полученных в иностранном государстве, впорядке, установленном законодательством об образовании, сдачи экзамена по специальности в порядке,устанавливаемом уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, и получениясертификата специалиста, если иное не предусмотрено международными договорами РоссийскойФедерации. (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
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1.1. Переход к процедуре аккредитации специалистов осуществляется поэтапно с 1 января 2016 года по 31декабря 2025 года включительно. Сроки и этапы указанного перехода, а также категории лиц, имеющихмедицинское, фармацевтическое или иное образование и подлежащих аккредитации специалистов,определяются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред. Федеральногозакона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)
2. Сертификаты специалиста, выданные медицинским и фармацевтическим работникам до 1 января 2021года, действуют до истечения указанного в них срока. Форма, условия и порядок выдачи сертификатаспециалиста устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. (в ред.Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)
3. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
Положения части 4 статьи 100 применяются до истечения нормативных сроков освоенияобразовательных программ лицами, принятыми для такого обучения. С 01.09.2017 положения части4 статьи 100 не применяются (часть 9 статьи 101).
4. Обучение в интернатуре обеспечивает приобретение специалистом необходимого уровня знаний,умений и навыков, а также квалификации, позволяющей занимать должности медицинских работников ифармацевтических работников. Продолжительность обучения в интернатуре не может превышать одингод. (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
Положения части 4.1 статьи 100 применяются до истечения нормативных сроков освоенияобразовательных программ лицами, принятыми для такого обучения. С 01.09.2017 положения части4.1 статьи 100 не применяются (часть 9 статьи 101).
4.1. Лица, имеющие высшее медицинское образование и (или) высшее фармацевтическое образование иобучающиеся в интернатуре, являются интернами и на них распространяются права, обязанности, мерысоциальной поддержки и стимулирования ординаторов, установленные Федеральным законом от 29декабря 2012 года N 273-ФЗ "Об образовании в Российской Федерации", а к осуществлениюобразовательной деятельности по программам интернатуры применяются правила, установленные дляосуществления образовательной деятельности по программам ординатуры. (в ред. Федерального закона от02.07.2013 N 185-ФЗ)
5.-6. Части утратили силу. (в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
7. До 1 января 2015 года финансовое обеспечение оказания специализированной медицинской помощи (заисключением высокотехнологичной медицинской помощи) в медицинских организациях,подведомственных федеральным органам исполнительной власти, осуществляется за счет бюджетныхассигнований федерального бюджета и средств обязательного медицинского страхования в рамкахтерриториальных программ обязательного медицинского страхования. (в ред. Федерального закона от01.12.2014 N 418-ФЗ)
8. До 1 января 2015 года финансовое обеспечение полномочий Российской Федерации и субъектовРоссийской Федерации по оказанию скорой медицинской помощи осуществляется соответственно за счетбюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетных ассигнований бюджетов субъектовРоссийской Федерации и средств обязательного медицинского страхования в рамках территориальныхпрограмм обязательного медицинского страхования.
9. В 2015 году финансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи осуществляется засчет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации, втом числе средств, переданных в бюджеты территориальных фондов обязательного медицинскогострахования, а также средств обязательного медицинского страхования. (в ред. Федеральных законов от25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)
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10. Лицензирование медицинской деятельности, предусматривающей оказание услуг повысокотехнологичной медицинской помощи, является полномочием Российской Федерации. (в ред.Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
11. До 1 января 2013 года медицинскими организациями могут применяться порядки оказаниямедицинской помощи и стандарты медицинской помощи, утвержденные уполномоченным федеральныморганом исполнительной власти в соответствии с настоящим Федеральным законом, в том числе в рамкахреализации региональных программ модернизации здравоохранения субъектов Российской Федерации.
12. Здания, сооружения, оборудование, транспортные средства и другое имущество, используемыеорганами местного самоуправления в целях охраны здоровья и находящиеся в муниципальнойсобственности до дня вступления в силу настоящего Федерального закона, передаются в собственностьсоответствующих субъектов Российской Федерации в срок до 1 января 2013 года в порядке,установленном законодательством Российской Федерации.
13. Здания, сооружения, оборудование, транспортные средства и другое имущество, используемыеорганами местного самоуправления в целях охраны здоровья и находящиеся в муниципальнойсобственности до передачи осуществления полномочий органам местного самоуправления,предусмотренных частью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона, могут быть сохранены всобственности муниципальных образований при условии их использования по целевому назначению.
14. Медицинские работники и фармацевтические работники на период работы в медицинскихорганизациях государственной системы здравоохранения субъектов Российской Федерации сохраняютправо пользования служебными жилыми помещениями, предоставленными им в период работы вмедицинских организациях муниципальной системы здравоохранения.
15. Лицензии на осуществление отдельных видов деятельности, предоставленные до 1 января 2012 годамедицинским организациям муниципальной системы здравоохранения, не подлежат переоформлению всвязи с передачей указанных медицинских организаций в состав государственной системыздравоохранения и действуют до истечения указанного в них срока. Лицензии на осуществлениемедицинской деятельности, предоставленные до 1 января 2012 года медицинским организациям, неподлежат переоформлению в связи с изменением классификации видов медицинской помощи и перечняоказываемых услуг, установленного положением о лицензировании медицинской деятельности, идействуют до истечения указанного в них срока. Лицензии на осуществление медицинской деятельности,предоставленные медицинским организациям до даты вступления в силу соответствующих положенийФедерального закона от 25 июля 2002 года N 115-ФЗ "О правовом положении иностранных граждан вРоссийской Федерации", изменяющих случаи и (или) порядок представления документов,подтверждающих отсутствие у иностранного гражданина или лица без гражданства заболеваниянаркоманией и инфекционных заболеваний, которые представляют опасность для окружающих,предусмотренных перечнем, утверждаемым уполномоченным Правительством Российской Федерациифедеральным органом исполнительной власти, а также сертификата об отсутствии у иностранногогражданина или лица без гражданства заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека(ВИЧ-инфекции), не подлежат переоформлению и действуют до истечения указанного в них срока. (в ред.Федеральных законов от 28.12.2013 N 386-ФЗ, от 27.12.2019 N 478-ФЗ)
16. Лицам, имеющим право на выбор врача и выбор медицинской организации в соответствии сположениями части 2 статьи 21 настоящего Федерального закона, до момента реализации указанногоправа первичная врачебная медико-санитарная помощь оказывается в медицинских организациях, вкоторых указанные лица находились на медицинском обслуживании, врачами-терапевтами, врачами-терапевтами участковыми, врачами-педиатрами, врачами-педиатрами участковыми, врачами общейпрактики (семейными врачами) и фельдшерами, осуществлявшими медицинское обслуживание указанныхлиц.
17. С 1 января по 31 декабря 2012 года Российская Федерация в порядке, установленном статьей 15настоящего Федерального закона, передает органам государственной власти субъектов Российской
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Федерации осуществление полномочия по лицензированию медицинской деятельности (за исключениемдеятельности, предусматривающей оказание услуг по оказанию высокотехнологичной медицинскойпомощи):
1) медицинских организаций, подведомственных субъекту Российской Федерации и находящихся посостоянию на 1 января 2011 года в муниципальной собственности;
2) медицинских организаций муниципальной и частной систем здравоохранения.
18. В 2012 году реализация программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданаммедицинской помощи и территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказаниягражданам медицинской помощи осуществляется в соответствии с нормативными правовыми актами,принятыми во исполнение статьи 20.1 Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровьяграждан от 22 июля 1993 года N 5487-1.
Статья 101. Порядок вступления в силу настоящего Федерального закона
1. Настоящий Федеральный закон вступает в силу со дня его официального опубликования, заисключением положений, для которых настоящей статьей установлены иные сроки вступления их в силу.
2. Глава 1, статьи 4 - 9, статья 10 (за исключением пункта 4), статьи 11 - 13, часть 1, пункты 1 - 4, 6 - 17части 2 статьи 14, подпункты "б" и "в" пункта 1 части 1, часть 2, пункт 1 части 3, части 4 - 11 статьи 15,статьи 16 - 19, части 1 - 7 и 9 - 11 статьи 20, статьи 21 - 36, статьи 38 - 57, части 1, 2 и 4 статьи 58, статьи 59- 63, части 1, 3 и 4 статьи 64, статьи 65 - 68, часть 5 статьи 69, статьи 70 - 83, части 1, 2, 4 - 8 статьи 84,статьи 85 - 100 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2012 года.
3. Пункт 4 статьи 10, подпункт "а" пункта 1 части 1, часть 12 статьи 15, часть 1 статьи 37 и часть 3 статьи84 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2013 года.
4. Часть утратила силу. (в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)
5. Часть 3 статьи 58 и часть 2 статьи 64 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2015года.
6. Части 1 - 4, 6 и 7 статьи 69 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2016 года.
7. Положения части 4 статьи 38 настоящего Федерального закона в части утверждения порядкагосударственной регистрации медицинских изделий применяются с 1 января 2013 года. (в ред.Федерального закона от 25.06.2012 N 89-ФЗ)
8. Положения части 4 статьи 34 настоящего Федерального закона применяются до 1 января 2015 года. (вред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
8.1. Положения частей 5 - 7 статьи 34 настоящего Федерального закона применяются до 1 января 2017года. (в ред. Федеральных законов от 01.12.2014 N 418-ФЗ, от 14.12.2015 N 374-ФЗ)
9. Положения частей 4 и 4.1 статьи 100 настоящего Федерального закона применяются до истечениянормативных сроков освоения образовательных программ лицами, принятыми для такого обучения. С 1сентября 2017 года положения частей 4 и 4.1 статьи 100 настоящего Федерального закона не применяются.(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
ПрезидентРоссийской ФедерацииД. МЕДВЕДЕВМосква, Кремль21 ноября 2011 годаN 323-ФЗ
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