Ответственность врача за ненадлежащее оказание медицинской услуги
Возможно ли привлечь врача частной медицинской организации к уголовной ответственности за ненадлежащее оказание медицинской услуги, если в результате получен тяжкий вред здоровью, рассказывает эксперт службы Правового консалтинга ГАРАНТ Алексей Михайлов.
Прежде всего отметим, что под медицинским работником понимается физическое лицо, которое имеет медицинское или иное образование, работает в медицинской организации по должности, включенной в номенклатуру должностей медицинских работников и фармацевтических работников, и в трудовые (должностные) обязанности которого входит осуществление медицинской деятельности, либо физическое лицо, которое является индивидуальным предпринимателем, непосредственно осуществляющим медицинскую деятельность (п. 13 ч. 1 ст. 2 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации" (далее по тексту - Закон N 323-ФЗ).
Таким образом, понятие медицинский работник тесно связано с понятием медицинской организацией, под которой в свою очередь понимается юридическое лицо независимо от организационно-правовой формы, осуществляющее в качестве основного (уставного) вида деятельности медицинскую деятельность на основании лицензии, предоставленной в порядке, установленном законодательством Российской Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности. При этом лицензию на осуществление медицинской деятельности вправе получить при определенных законом условиях и индивидуальный предприниматель.
Медицинская помощь - это комплекс мероприятий, направленных на поддержание и (или) восстановление здоровья и включающих в себя предоставление медицинских услуг.
Законодательство различает следующие виды медицинской помощи:
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.
Медицинская услуга - это медицинское вмешательство или комплекс медицинских вмешательств, направленных на профилактику, диагностику и лечение заболеваний, медицинскую реабилитацию и имеющих самостоятельное законченное значение.
Перечень услуг, относящихся к медицинским, установлен Номенклатурой медицинских услуг.
Перечень платных медицинских услуг, которые могут оказываться физическим или юридическим лицам, на законодательном уровне не детализированы.
Медицинская помощь при предоставлении платных медицинских услуг организуется и оказывается:
а) в соответствии с Положением об организации оказания медицинской помощи по видам медицинской помощи, которое утверждается Минздравом РФ;
б) в соответствии с порядками оказания медицинской помощи, утверждаемыми Минздравом РФ;
в) на основе клинических рекомендаций;
г) с учетом стандартов медицинской помощи, утверждаемых Минздравом РФ.
Учреждения самостоятельно устанавливают и утверждают перечень, оказываемых ими платных медицинских услуг в рамках следующих ограничений:
- виды услуг отвечают критериям, установленным п. 8 постановления Правительства РФ от 11.05.2023 N 736 "Об утверждении Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг, внесении изменений в некоторые акты Правительства Российской Федерации...." (далее по тексту - Правила N 736) и п. 1 письма Минздрава России от 22.12.2023 N 31-2/И/2-24207;
- виды услуг должны быть указанны в лицензии на осуществление медицинской деятельности;
- виды услуг должны быть обозначенных в Уставе учреждения;
- платные медицинские услуги должны соответствовать номенклатуре медицинских услуг утвержденной Минздравом РФ.
Таким образом, понятие медицинская помощь полностью охватывает все виды медицинских услуг, в том числе оказываемые на платной основе в частных клиниках.
Соответственно, квалификация действий медицинских работников в связи с ненадлежащим оказанием медицинских услуг с точки зрения уголовного законодательства не зависят от того, в какой медицинской организации они работают в государственной и частной.
В то же время Федеральным законом от 28.12.2024 N 514-ФЗ ст. 238 УК РФ дополнена примечанием, согласно которой действие настоящей статьи не распространяется на случаи оказания медицинскими работниками медицинской помощи. Данные изменения вступили в силу с 08.01.2025.
Соответственно примечания к ст. 238 УК РФ могут быть применены только к медицинским работникам, должности которых включены в номенклатуру должностей медицинских работников, осуществляющим трудовую деятельность в организациях, оказывающие на основании лицензии медицинские услуги, в том числе на платной основе.
Учитывая положения примечаний к ст. 238 УК РФ, чч. 1, 2, 3 ст. 24, ч. 2 ст. 254 УПК РФ суды прекращают производство по уголовным делам, возбужденным в отношении медицинских работников, по признакам состава преступления, предусмотренного ст. 238 УК РФ, освобождают их от наказания и уголовной ответственности, независимо от того, оказывались ли данные услуги по ОМС или на платной основе.
В случае, если работником медицинской организации оказана медицинская услуга, на которую отсутствовала лицензия, что повлекло причинение вреда здоровью или смерть потерпевшего, такие действия квалифицируются по ст. 235 УК РФ, при этом дополнительная квалификация по ст. 238, 171 УК РФ не исключается (пп. 5, 15 постановления Пленума Верховного Суда РФ от 18.11.2004 N 23 "О судебной практике по делам о незаконном предпринимательстве").
Если же медицинским работником при наличии лицензии оказаны медицинские услуги, которые он не мог оказывать в силу своей квалификации, и такие действия причинили вред здоровью или смерть потерпевшего, то его действия в силу вышеуказанных примечаний не могут быть квалифицированы по ст. 238 УК РФ, но не исключают привлечения к уголовной ответственности по ст. 105 (при наличии прямого или косвенного умысла), 109, 118, 293 УК РФ.
По результатам анализа судебной практики установлено, что действия (бездействия) медицинских работников, повлекших причинение тяжкого вреда здоровью пациента, судами квалифицируются:
по ч. 2 ст. 118 УК РФ - причинение тяжкого вреда здоровью по неосторожности, совершенное вследствие ненадлежащего исполнения лицом своих профессиональных обязанностей;
по ч. 2 ст. 124 УК РФ - неоказание помощи больному без уважительных причин лицом, обязанным ее оказывать в соответствии с законом или со специальным правилом, если это повлекло по неосторожности причинение тяжкого вреда его здоровью;
по ч. 2 ст. 293 УК РФ - халатность, то есть неисполнение или ненадлежащее исполнение должностным лицом своих обязанностей вследствие недобросовестного или небрежного отношения к службе либо обязанностей по должности, повлекшее по неосторожности причинение тяжкого вреда здоровью человека.
При этом, в силу положений ст. 15 УК РФ, преступление, предусмотренное ч. 2 ст. 118 УК РФ, относится к преступлениям небольшой тяжести, поскольку предусматривает максимальное наказание в виде лишения свободы на срок до одного года, а преступления, предусмотренные ч. 2 ст. 124, ч. 2 ст. 293 УК РФ, относятся к преступлениям средней тяжести, поскольку предусматривают максимальное наказание в виде лишения свободы сроком на четыре и пять лет соответственно.
Таким образом, при квалификации действий (бездействий) медицинских работников конкурируют между собой три нормы уголовного закона и на практике зачастую возникают сложности, какой из норм отдать преимущество при применении к конкретному проблемному отношению.
Учитывая, что по отношению к ч. 2 ст. 118 УК РФ и ч. 2 ст. 293 УК РФ положения ч. 2 ст. 124 УК РФ является специальной нормой закона, поскольку предусматривают уголовную ответственность именно медицинских работников, в том числе при неверном определении диагноза и применения неверной тактики лечения, то полагаем, что действия медицинских работников применительно к рассматриваемой ситуации подлежат квалификации именно по ч. 2 ст. 124 УК РФ.
В любом случае вопросы о квалификации действий медицинских работников могут быть разрешены только в ходе предварительного расследования органами дознания, следствия, прокурором, а также судом, в случае поступления уголовного дела в суд.
