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ПРЕДИСЛОВИЕ 

 

«Теория и практика гражданско-правовой ответственности за 

причиненный вред» – это специальный учебный курс, обеспечиваю-

щий подготовку обучаемых по специальности «Юриспруденция». 

Цель изучения дисциплины ‒ формирование у обучающихся не-

обходимого объема знаний и умений в сфере гражданско-правового ре-

гулирования ответственности за причинение вреда, а также формиро-

вание навыков и компетенций в сфере практического привлечения к 

ответственности различных субъектов.  

В процессе обучения студент должен: 

– овладеть понятийно-категориальным аппаратом данного спец-

курса; 

– сформировать представления о закономерностях теории граж-

данско-правовой ответственности за причинение вреда здоровью и 

имуществу; 

– углубить знания об источниках повышенной опасности; 

– выработать навыки привлечения к гражданско-правовой ответ-

ственности субъектов – причинителей вреда; 

– сформировать алгоритмы привлечения к гражданско-правовой 

ответственности за причинения вреда. 

В результате изучения материалов пособия у обучающегося 

должны сформироваться следующие компетенции: 

знать: 

‒ принципы сбора, отбора и обобщения информации, обеспечи-

вающей реализацию гражданско-правовой ответственности за причи-

нение вреда; 

‒ методику решения профессиональных задач юриста; 

‒ теорию и практику осуществления гражданско-правовой ответ-

ственности;  
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‒ принципы составления и разработки юридических документов, 

необходимых для привлечения субъектов причинения вреда к юриди-

ческой ответственности; 

‒ принципы и средства анализа гражданско-правовых норм, регу-

лирующих ответственность за причинение вреда; 

уметь: 

‒ анализировать и систематизировать разнородные обстоятель-

ства, повлекшие причинение вреда здоровью, собственности, и т.д.; 

‒ формировать пакеты документов, необходимых для привлече-

ния к гражданско-правовой ответственности субъектов причинения 

вреда; 

‒ реализовывать правовые акты, регламентирующие применение 

гражданско-правовой ответственности за причинение вреда;  

‒ толковать гражданско-правовые акты, изданные с применением 

современных цифровых и иных технологий, в том числе в ситуациях 

наличия пробелов и коллизий в сфере регулирования гражданско-пра-

вовой ответственности за причинение вреда. 

владеть: 

‒ методологией системного и критического анализа современных 

проблем гражданско-правового регулирования ответственности за 

причинение вреда; 

‒ методиками постановки цели, определения способов ее дости-

жения, разработки алгоритмов применения гражданско-правовых 

норм, регулирующих ответственность за причинение вреда; 

‒ навыками составления документов, обеспечивающих привлече-

ние субъектов – причинителей вреда ‒ к юридической ответственно-

сти; 

‒ навыками самостоятельного формирования правоприменитель-

ных актов для реализации гражданско-правовой ответственности; 

‒ навыками давать квалифицированные разъяснения по содержа-

нию и применению гражданско-правовых норм. 

Учебное пособие будет способствовать освоению обучающимися 

теоретического и практического материала, необходимого для форми-

рования высококвалифицированного юриста, а также станет основой 

для дальнейшего углубленного изучения вопросов юридической ответ-

ственности.  
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ВВЕДЕНИЕ 

 

Учебное пособие «Теория и практика гражданско-правовой от-

ветственности за причиненный вред» представляется актуальным как 

в теоретическом, так и практическом плане. В работе рассматриваются 

теоретические вопросы гражданско-правового регулирования причи-

нения вреда источниками повышенной опасности, а также представля-

ются правовые основы противодействия вреду, причиняемому при ока-

зании медицинских услуг населению.  

Согласно действующему законодательству вред, причиняемый 

источниками повышенной опасности, это в основном вред, причиняе-

мый в процессе дорожно-транспортных происшествий (ДТП). До-

рожно-транспортное происшествие является событием, возникшем в 

процессе движения по дороге транспортного средства и с его участием, 

в котором погибли или ранены люди, повреждены транспортные сред-

ства, сооружения, грузы либо причинен иной материальный ущерб. 

Последствиями ДТП, которые вызывают опасения, являются травма-

тизм и гибель людей. Деятельностью, направленной на предупрежде-

ние причин возникновения ДТП, снижение тяжести их последствий, 

является обеспечение безопасности дорожного движения.  

Согласно статистическим сведениям о показателях состояния 

безопасности дорожного движения ежегодно в результате ДТП более 

250 000 человек получают ранения различной степени тяжести, что яв-

ляется одним из негативных последствий ДТП. Плачевные послед-

ствия автомобильных аварий говорят о необходимости формирования 

единого механизма гражданско-правовой ответственности за вред, 

причиненный в результате ДТП. Около 70 % пострадавших в резуль-

тате дорожных аварий нуждаются в обеспечении дорогостоящего ле-
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чения, а также в последующей реабилитации, соответственно необхо-

димо возмещение вреда здоровью, который был причинен в результате 

ДТП. На сегодняшний день существует отдельный институт отрасли 

гражданского права – обязательства вследствие причинения вреда, ко-

торые регулируются главой 59 Гражданского кодекса Российской Фе-

дерации. Однако говорить о результативности правового регулирова-

ния общественных отношений, возникающих в результате ДТП, в пол-

ной мере нельзя, поскольку правовые меры должны быть направлены 

на защиту лиц, пострадавших в ДТП в полном объеме.  

В настоящее время идет стремительное развитие науки и тех-

ники, в результате чего на дорогах появились новые разновидности 

транспортных средств (сегвей, моноколесо, гироскутер, электрический 

самокат и др.), статус которых не определен. В соответствии с ПДД 

такие способы передвижения представляют собой средство индивиду-

альной мобильности и не является транспортным средством, это гово-

рит о том, что лицо, использующее такой способ передвижения, явля-

ется пешеходом. Однако имеет место факт увеличения ДТП с участием 

средств индивидуальной мобильности. Нередки случаи летального ис-

хода третьих лиц, которым был причинен вред по причине неправиль-

ной эксплуатации такого средства передвижения или невнимательно-

сти и недостаточной осмотрительности лица, управлявшего им. Соот-

ветственно, средства индивидуальной мобильности создают опасность 

для окружающих, на основании чего являются источниками повышен-

ной опасности. Анализируя действующее законодательство Россий-

ской Федерации, где идет речь об определенных видах источников по-

вышенной опасности, изначально может сложиться мнение о том, что 

сфера общественных отношений в области причинения вреда в резуль-

тате ДТП источником повышенной опасности в полной мере урегули-

рована, однако это не так.  

Понятие «источник повышенной опасности» до сих пор не за-

креплено на законодательном уровне, а также нет единого перечня та-

ких источников. В настоящее время имеется только примерный список, 
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который в отдельно взятых нормативно-правовых актах имеет различ-

ную формулировку. Обозначенные факторы оказывают негативное 

влияние на правоприменительную деятельность, а также формирова-

ние судебной практики по делам о возмещении вреда, причиненного в 

результате ДТП источником повышенной опасности.  

Таким образом, наличие известных фактов причинения вреда в 

результате ДТП с участием средств индивидуальной мобильности го-

ворит о целесообразности определения и установления их правового 

статуса, что также относится к их владельцам. Вместе с тем необхо-

димо включить средства индивидуальной мобильности в список источ-

ников повышенной опасности, поскольку они не в полной мере под-

контрольны человеку, в связи с чем велика вероятность причинения 

вреда участникам дорожного движения, а также третьим лицам. При-

веденный в учебном пособии комплексный анализ правовых аспектов 

возмещения вреда, причиненного в результате ДТП, имеет важнейшее 

значение для подготовки юристов в теоретическом и практическом 

плане. 

В пособии помимо теории и практики причинения вреда источ-

никами повышенной ответственности рассматриваются вопросы за-

щиты населения от вреда, причиняемого в процессе оказания медицин-

ских услуг. Проблемы, связанные с укреплением и сохранением здоро-

вья граждан, являются приоритетными направлениями социальной по-

литики России. 

Медицинская помощь (медицинская услуга), оказываемая вра-

чами в перечне всех предоставляемых гражданам услуг, занимает одно 

из самых ключевых мест, является уникальной и исключительной по 

степени важности, значимости, серьезности и ответственности совер-

шаемых действий в процессе eё оказания. При этом в современном за-

конодательстве наблюдаются проблемы, связанные с правильной ква-

лификацией возникающих правоотношений при оказании медицин-

ских услуг. В связи с этим присутствует высокая актуальность в опре-

делении содержаний медицинской услуги с целью ее ограничения от 

смежных правоотношений. Определение понятия «медицинская 
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услуга» также является вопросом спорным и требующим всесторон-

него изучения. 

В настоящее время в условиях реформирования системы здраво-

охранения повышаются роль и значение прав пациента как основного 

субъекта правоотношений при оказании медицинской услуги (по-

мощи). Однако не стоит забывать, что в данных правоотношениях 

участвую непосредственно еще и врачи, медицинские учреждения, ме-

дицинские работники, а также иные лица (страховые организации). 

Врачи и медицинские работники обладают профессиональными знани-

ями и опытом, которые необходимы для качественного предоставле-

ния медицинской помощи. Они отвечают за свои действия и обязаны 

соблюдать этические и профессиональные стандарты. Медицинские 

учреждения, такие как больницы и поликлиники, являются организа-

циями, которые предоставляют медицинские услуги. Они отвечают за 

организацию и координацию работы медицинского персонала, предо-

ставление необходимого оборудования, медикаментов и других ресур-

сов. Страховые организации играют важную роль в финансировании 

медицинских услуг. Они обеспечивают страховое покрытие для паци-

ентов и выплачивают расходы на медицинскую помощь. 

В целом в правоотношениях при оказании медицинской помощи 

участвуют различные стороны, каждая из которых имеет свою роль и 

значение. Важно стремиться к достижению баланса интересов всех 

участников и обеспечению высокого качества и доступности медицин-

ской помощи для пациентов. 

В связи с этим наблюдаются значительные пробелы в действую-

щем законодательстве, необходима выработка основополагающих тео-

ретических положений, касающихся определения конкретного круга 

субъектов в отношениях, связанных с оказанием медицинской услуги 

(помощи), а также определение их юридического положения для ис-

ключения нарушения баланса интересов в сфере здравоохранения. 

Вопросы гражданско-правовой ответственности врачей в лице 

медицинских учреждений, в которых они работают, являются актуаль-
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ными в современной жизни людей, концентрируют на себе присталь-

ное внимание представителей юридической науки, a также законода-

тельной и судебной практики. Такое внимание вызвано тем, что на се-

годняшний день, к большому сожалению, в правоприменительной 

практике наблюдается большое количество нарушений прав граждан в 

рамках оказания медицинской услуги (помощи) со стороны врачей и 

иных медицинских работников, которые влекут причинение вреда здо-

ровью. Пациент всегда рассматривается как слабая и незащищённая 

сторона гражданско-правовых отношений, для защиты его интересов 

применяются различные меры гражданско-правовой ответственности. 

При этом никто не исключает возможности безвиновного привлечения 

к ответственности врача в лице медицинского учреждения, в котором 

он работает.  

В учебном пособии анализируются теоретические проблемы 

гражданско-правовой ответственности за вред, причиняемый при ока-

зании медицинских услуг, предлагаются направления научного поиска 

в данной сфере правовой науки, модернизация правовой базы, которая 

была бы способна защитить права пациентов при обращении к врачу в 

медицинское учреждение за медицинской помощью (услугой), кроме 

того, в пособии предлагаются действенные алгоритмы привлечения 

медицинских работников к юридической ответственности за причине-

ние вреда здоровью пациентов.  

Таким образом, настоящее издание является в достаточной сте-

пени эффективным средством обеспечения высокой правовой куль-

туры юриста и высокой степени его профессиональной квалификации. 
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Раздел 1. ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВАЯ ОТВЕТСТВЕННОСТЬ  

ЗА ВРЕД, ПРИЧИНЕННЫЙ В РЕЗУЛЬТАТЕ 

 ДОРОЖНО-ТРАНСПОРТНОГО ПРОИСШЕСТВИЯ 

 

Глава 1. ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ ПОНЯТИЯ  

«ДОРОЖНО-ТРАНСПОРТНОЕ ПРОИСШЕСТВИЕ» 

 

1.1. Понятие и признаки дорожно-транспортного происшествия 

 

На сегодняшний день одной из важнейших составляющих жизни 

многих людей является транспорт, вопросы его развития приобретают 

все большую актуальность, поскольку сейчас стремительно появля-

ются новейшие технологии, в том числе, и в сфере транспорта. Чело-

веку известно несколько видов транспорта: железнодорожный, воз-

душный, водный и автомобильный. Безусловно, из перечисленных ви-

дов именно автомобильный транспорт занимает ведущее место, так как 

в условиях современной жизни потребность человека в автомобиле до-

вольно высока. Однако, вопреки тому, что автомобильный транспорт 

имеет огромный спрос, он, как и прежде остается одним из наиболее 

аварийных видов транспорта, поскольку на дорогах происходит боль-

шое количество дорожно-транспортных происшествий (далее – ДТП), 

обязательным участником которых является автомобиль.  

Понятие «ДТП» закреплено на законодательном уровне, так со-

гласно статье 2 Федерального закона Российской Федерации «О без-

опасности дорожного движения» от 10.12.1995 года №196-ФЗ ДТП – 

это событие, возникшее в процессе движения по дороге транспортного 

средства и с его участием, при котором погибли или ранены люди, по-

вреждены транспортные средства, сооружения, грузы либо причинен 

иной материальный ущерб1.  

В данное время проблема ДТП крайне важна, поскольку прямым 

образом касается социальной сферы общественных отношений, так как 

                                                           
1 Федеральный закон от 10.12.1995 N 196-ФЗ (ред. от 25.12.2023) «О безопасности до-

рожного движения» // Собрание законодательства Российской Федерации.1995. №50. ст. 

4873. 
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затрагивает важнейшее что есть у человека – это его жизнь и его здо-

ровье, соответственно касается и правовой сферы общественных отно-

шений и в этой связи ДТП может породить такие виды правоотноше-

ний как гражданские, административные и уголовные. ДТП имеет 

очень сложный юридический состав и это объясняется тем, что оно мо-

жет являться как правонарушением, так и результатом правомерного 

поведения участника ДТП.  

Принимая во внимание понятие ДТП, которое закреплено в ста-

тье 2 Федерального закона Российской Федерации «О безопасности до-

рожного движения» от 10.12.1995 года №196-ФЗ, можно буквально ис-

толковать его и выделить основные признаки ДТП: 

1. Транспортное средство выступает обязательным участни-

ком ДТП, при этом важно учесть, что транспортное средство является 

одним из видов источников повышенной опасности.  

2. Последствием ДТП является то, что при наступлении такого 

негативного события как ДТП причиняется вред как участникам такого 

события, а в некоторых случаях третьим лицам. 

3. ДТП возникает в ходе движения транспортного средства по 

дороге.  

Отметим, что понятие «дорога» также имеет законодательное за-

крепление и согласно статье 2 Федерального закона Российской Феде-

рации «О безопасности дорожного движения» от 10.12.1995 года 

№196-ФЗ определяется как обустроенная или приспособленная и ис-

пользуемая для движения транспортных средств полоса земли либо по-

верхность искусственного сооружения. Дорога включает в себя одну 

или несколько проезжих частей, а также трамвайные пути, тротуары, 

обочины и разделительные полосы при их наличии. 

Вышеназванные признаки ДТП являются квалифицирующими и 

это говорит о том, что если произошедшее событие содержит в себе 

совокупность таких признаков, то только такое событие можно квали-

фицировать как ДТП.  

Н.П. Яблоков в своем труде «Криминалистика» указал, что ДТП 

– это «не всякое, а только определенное событие, происшедшее в ре-
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зультате нарушений тех или иных правил дорожного движения и экс-

плуатации транспортных средств, находящееся с ними в причинно-

следственной связи и повлекшее вредные последствия»1.  

Степень общественной опасности ДТП определяется в зависимо-

сти от характера допущенного нарушения установленных Правил до-

рожного движения (далее – ПДД), а также с учетом и других показате-

лей, к которым, как правило, относят форму вину, ее вид и степень тя-

жести наступивших последствий, в результате ДТП. Следует отметить, 

что понятие «ДТП» включает в себя следующие сферы общественных 

отношений: гражданско-правовые, в том случае, когда в результате 

ДТП причинен имущественный вред, то тогда наступает гражданско-

правовая ответственность; уголовно-правовые отношения, в том слу-

чае, когда ДТП признается не правонарушением, а дорожно-транс-

портным преступлением и наступает уголовная ответственность за со-

вершенное преступление; административно-правовые отношения, за 

которые в рассматриваемой сфере наступает административная ответ-

ственность. Именно от тяжести наступивших последствий, которые 

явились итогом ДТП, данное событие может быть признано правона-

рушением или преступлением. Кроме того, ДТП от дорожно-транс-

портного преступления имеет отличие по степени общественной опас-

ности, которую несет правонарушение или преступление. Данный кри-

терий отличия является довольно важным, поскольку именно степень 

общественной опасности – это та основа, которой необходимо руко-

водствоваться при разграничении проступка, регулируемого Кодексом 

Российской Федерации об административных правонарушениях и пре-

ступления, ответственность за которое регулируется Уголовным ко-

дексом Российской Федерации. Фактически составы совершенных де-

яний в рассматриваемой сфере общественных отношений имеют внеш-

нее сходство, однако для виновника ДТП в этом имеется большая раз-

ница, поскольку от состава его деяния в полной мере зависит то, какие 

правовые последствия понесет виновник ДТП, поэтому важно пра-

вильно определить степень общественной опасности и тяжесть тех по-

следствий, которые возникли в результате ДТП.  

                                                           
1 Яблоков Н.П. Криминалистика: учебник и практикум для вузов / Н.П. Яблоков. 3-е изд., 

перераб. и доп. Москва: Издательство Юрайт, 2023. - С.165. 
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Считаем, что законодательно закрепленное определение понятия 

ДТП содержит в себе спорные моменты. Так определяя ДТП, законо-

датель указывает, что это событие, которое возникает в процессе дви-

жения транспортного средства именно по дороге. Поэтому возникает 

справедливый вопрос о том, каким будет признано событие, если авто-

мобили столкнулись не на дороге, а на поле? На наш взгляд, такое со-

бытие также должно быть признано ДТП, однако с точки зрения дей-

ствующего законодательства в этом случае могут возникнуть опреде-

ленные трудности. Предположим, что гражданин, управляя автомоби-

лем, в темное время суток, двигался по полю и произошло столкнове-

ние указанного автомобиля со стоящим на поле автомобилем. В ре-

зультате произошедшего повреждены два автомобиля, соответственно 

имеет место причинение вреда в виде причиненного автомобилям 

ущерба. Согласно законодательно закрепленному определению ДТП, 

для признания приведенного в качестве примера события ДТП должна 

присутствовать совокупность признаков, по которым событие призна-

ется ДТП. В приведенном случае имеется совокупность следующих 

признаков события, которые присущи ДТП, а именно: событие произо-

шло с участием транспортного средства, которое находилось в про-

цессе движения, итог события – причинение вреда. Таким образом, в 

приведенном нами событии отсутствует признак движения транспорт-

ного средства по дороге, поскольку в данном случае автомобиль дви-

гался по полю. Соответственно возникает вопрос, каким образом будет 

квалифицировано данное событие, как будет возмещаться причинен-

ный ущерб, к какому виду ответственности будет привлечен водитель 

автомобиля? Если использовать буквальное толкование ном закона, от-

носящихся к сфере общественных отношений, возникающих в резуль-

тате ДТП, то приведенное нами событие однозначно было бы признано 

ДТП, в случае, если бы столкновение транспортных средств произо-

шло на дороге, но в приведенной ситуации столкновение произошло на 

поле. Как будет квалифицировано произошедшее событие в правопри-

менительной практике сотрудниками Госавтоинспекции? Обратимся к 

Федеральному закону «Об обязательном страховании гражданской от-

ветственности владельцев транспортных средств» от 25.04.2002 года 

№40-ФЗ, в котором определено, что следует понимать под использова-

нием транспортного средства. Законодатель указал, что транспортное 
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средство используется путем его эксплуатации, связанной с его движе-

нием по дороге, а также на территориях, прилегающих к ним, но также 

предназначенных для движения транспортных средств. К таким терри-

ториям законодатель относит дворы, жилые массивы, стоянки транс-

портных средств, заправочные станции и другие территории. Таким 

образом, законодатель нацелен на привязку к дороге или прилегающих 

к ним и предназначенных для движения транспортных средств терри-

ториях1.  

В рамках рассмотрения вопроса об определении понятия ДТП и 

его признаков, мы пришли к выводу, что даже те понятия, которые 

имеют законодательное закрепление могут привести к непониманию 

их содержания правоприменителями. Отсутствие привязки к месту со-

вершения ДТП «по дороге», могло бы упростить применение данного 

понятия на практике, при квалификации событий и отнесении их к 

ДТП. 

Хотелось бы отметить, что к событиям ДТП относят: столкнове-

ние транспортных средств, наезд транспортного средства на пешехода, 

опрокидование транспортного, наезд одного транспортного средства 

на другое стоящее транспортное средство2. Также к событиям или ви-

дам ДТП можно отнести такие происшествия: падение груза с автомо-

биля на человека или другое транспортное средство, падение человека 

с автомобиля и другие. Как правило частой причиной возникновения 

ДТП является неисправность транспортного средства, невниматель-

ность водителя, нарушение правил ПДД, погодные условия и обстоя-

тельства непреодолимой силы. Чаще всего предпосылкой возникнове-

ния ДТП является, в первую очередь, несоблюдение водителем транс-

портного средства ПДД, чаще всего, требований к ограничению ско-

ростного режима, из-за чего возникают последствия различной сте-

пени тяжести.  

В вопросе определения понятия «ДТП» необходимо сказать о со-

циальной стороне данного процесса и проанализировать понятие «до-

рожное движение». Так, дорожное движение, представляет собой дея-

                                                           
1 Руденко А.В. О толковании понятия дорожно-транспортного происшествия в практике 

Верховного суда РФ / А.В. Руденко, И.В. Бондарчук // Евразийский юридический жур-

нал. 2022. №4 (167). - С. 142. 
2 Гамаюнов П.П. Понятие дорожно-транспортного происшествия / П.П. Гамаюнов, М.А. 

Плишкин // Научно-методический электронный журнал «Концепт». 2015. №Т35. - С.7. 
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тельность, возникающую в процессе перемещения людей, транспорт-

ных средств, грузов, которая служит неким удовлетворением обще-

ственной и личной потребности, которая основана на использовании 

возможности технического комплекса «транспортные средства – до-

роги». Данная формулировка определения понятия «дорожное движе-

ния» говорит о его социально-технической особенности и признает его 

в качестве объекта правового регулирования в сфере общественных от-

ношений, возникающих в результате ДТП1. Неполное определение тер-

мина «дорожное движение» затрудняет раскрытие смысла понятия 

«безопасность дорожного движения» и, в первую очередь, обеспечение 

такой безопасности, так как неполное определение не позволяет вы-

явить все направления, по которым должна вестись работа по обеспе-

чению безопасности дорожного движения2. 

Термин «дорожное движение» должен охватывать все процессы, 

прямо или косвенно связанные с движением. Имеется три элемента, 

которые составляют систему дорожного движения, к ним относятся: 

человек (в данном случае в рамках дорожного движения рассматрива-

ется как водитель, так и пешеход, поскольку они являются непосред-

ственными участниками дорожного движения), транспортное средство 

и дорога. Таким образом, процесс дорожного движения возможен 

только при их совместном присутствии, поэтому необходимо рассмат-

ривать термин «дорожное движения» в совокупности трех его элемен-

тов, составляющих целую систему. В ином случае невозможно опреде-

лить истинную сущность безопасности дорожного движения3.  

Считаем необходимым отметить, что согласно статье 2 Федераль-

ного закона Российской Федерации «О безопасности дорожного дви-

жения» от 10.12.1995 года №196-ФЗ безопасность дорожного движе-

ния – это состояние данного процесса, отражающее степень защищен-

ности его участников от дорожно-транспортных происшествий и их 

последствий. Безопасность в понимании обыденного человека – это си-

                                                           
1 Харитонова Т.А. Дорожное движение как составная часть национальной безопасности 

Российской Федерации // Современные проблемы государства и права. 2020. - С.90. 
2 Грибанов Д.В. Ответственность за опасное вождение / Д.В. Грибанов, К.Е. Коваленко, 

Н.Е. Коваленко // Алтайский юридический вестник, 2019. №4 (28). - С.47. 
3 Буробина Л.Н. Транспортная культура как составляющая культуры безопасности жиз-

недеятельности // Инновации в природообустройстве и защите в чрезвычайных ситуа-

циях. 2021. - С.181. 
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туация, когда никто и ничто не подвергается опасности. Таким обра-

зом, безопасность в Федеральном законе «О безопасности дорожного 

движения» определена как положение интересов личности общества и 

государства в состоянии защищенности. Интересы личности – это 

права и свободы человека и гражданина. Интересы общества – это ма-

териальные и духовные ценности человека и гражданина. Неоспори-

мой ценностью общества является жизнь и здоровье каждого из членов 

такого общества. Конституция Российской Федерации провозглашает 

право человека на жизнь. Соответственно защита жизни и здоровья 

участников дорожного движения должна занимать главенствующее 

положение в обеспечении его безопасности. Дорожное движение 

должно отвечать принципу безопасности, который направлен на отсут-

ствие опасных дорожных условий, действий (бездействий) участников 

дорожного движения, которые в конечном результате приводят к ДТП. 

В зависимости от исследуемой проблемы качественной характеристи-

кой дорожного движения является пространственное перемещение лю-

дей и грузов, которое является основным результатом, которого 

должны достичь люди при выполнении социальной роли участника до-

рожного движения. 

Одной из задач общества и государства в целом является обеспе-

чение безопасности дорожного движения, поскольку от этого в полной 

мере зависят как социальные, экономические, так и демографические 

показатели общества.  

 

1.2. Транспортное средство как источник повышенной опасности 

 

На сегодняшний день самым известным источником повышен-

ной опасности является транспорт, поскольку обладает такими физи-

ческими свойствами, как большой вес (масса) и кинетическая энергия, 

оказывающие, в свою очередь, немалое влияние на человека, как на во-

дителя, так и на пешехода. Первостепенной причиной аварий является 

именно эксплуатация транспортных средств, в результате чего при воз-

никновении аварий не редки случаи смертельного исхода участников 
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дорожного движения1. К большому сожалению, травмы различной сте-

пени тяжести нередко приводят к летальному исходу, поэтому это яв-

ляется негативным последствием ДТП, поскольку наносит как матери-

альный, так и моральный вред.  

Для того, чтобы подробно исследовать вопрос отнесения транс-

порта к источникам повышенной опасности необходимо определить 

признаки такого понятия, как «источник повышенной опасности» и 

сформулировать его определение. На развитие источников повышен-

ной опасности оказал научно-технический прогресс, поскольку в про-

цессе развития новейших технологий, выяснилось какие виды деятель-

ности обладают потенциальной опасностью для человека. Результат 

деятельности, которая по тем или иным причинам является опасной – 

это причинение вреда2. В рамках обязательств, возникающих из при-

чинения вреда, лицо причинившее вред имуществу или личности несет 

ответственность только в том случае если в действиях (или бездей-

ствии) причинителя вреда усматривается умысел или неосторожность. 

Исключением устоявшегося правила стало несение ответственности за 

причинение вреда источником повышенной опасности.  

Обратимся к истории развития института источника повышенной 

опасности. Периодом первых попыток решения, возникающих про-

блем, которые были непосредственно связаны с созданием, так назы-

ваемой, повышенной опасности является вторая половина ХIХ века, 

который известен как период стремительного развития научно-техни-

ческого прогресса.  

Институт источника повышенной опасности обесценил такой ос-

новополагающий фактор наступления той или иной ответственности, 

как вина, поскольку при возникновении рассматриваемого нами инсти-

тута понятие «вина» ушло от его традиционного понимания.  

Впервые понятие и основные элементы ответственности владель-

цев опасных предприятий нашли свое закрепление в законе 1838 года, 

имеющего название «О железных дорогах». Однако в содержании ука-

                                                           
1 Беззубёнков Д.А. Транспортное средство как источник повышенной опасности // Мо-

лодой ученый. 2021. №50 (392). - С.168. 
2 Тимошенко И.А. Анализ формирования и развития понятия «источник повышенной 

опасности» в российском праве // Правопорядок: история, теория, практика. 2021. Т. 3. 

№ 2. - С.109. 
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занного закона, в основном, речь идет о железной дороге и это объяс-

няется тем, что именно железные дороги были признаны первыми ис-

точниками повышенной опасности.  

С течением времени законы об установлении ответственности за 

опасную деятельность были приняты и в других государствах. Так, в 

Германии в 1871 году был принят закон, получивший название «Об от-

ветственности», который до настоящего времени имеет юридическую 

силу и не утратил ее спустя долгие годы. 

Считаем необходимым отметить, что известный юрист, уроженец 

Германии М. Рюмелин высказал идею, которой дал название «этиче-

ское оправдание». В предложенной идее М. Рюмелин пытался объяс-

нить свою точку зрения в отношении вопроса привлечения лица к от-

ветственности, который причинил его случайно, не имея самостоятель-

ного умышленного желания. М. Рюмелин считал, что лицо, занимаю-

щееся деятельностью, создающую повышенную опасность для окру-

жающих должен отвечать за это в рамках ответственности за причине-

ние вреда в результате той или иной деятельности. Вместе с тем, 

наряду с идеей М. Рюмелина было обосновано возложение аналогич-

ного вида ответственности с помощью французской идеей, которая по-

лучила название «идея риска», ее смысл был основан на том, что каж-

дый, создающий определенную деятельность должен отвечать за риск 

и за последствия своей деятельности1.  

Завершение девятнадцатого столетия стало новым этапом разви-

тия истории института источника повышенной опасности. В указан-

ный период рассматривался вопрос о безвиновной ответственности. 

Промышленная революция стала мощным толчком, который довольно 

сильно повлиял на развитие общественных отношений в целом, а 

именно произошло разделение общественного труда, возросла взаимо-

связь между участниками гражданского оборота, появились монопо-

лии. Безусловно приведенные события прямым образом повлияли на 

развитие источников повышенной опасности. В этот период в норма-

тивных актах стали появляться новые виды ответственности собствен-

ников, тех или иных, объектов материального мира, которые причи-

нили вред или нанесли ущерб. В начале ХХ века в странах Запада опре-

делилось направление развития гражданско-правовой ответственности 

                                                           
1 Юрченко А.Т. Источники повышенной опасности: историко-правовой аспект / А.Т. 

Юрченко, О.Н. Барамзина // Молодежь и системная модернизация страны. 2019. - С.217. 
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за вред, причиненный источником повышенной опасности. В данном 

случае страны отказали от принципа вины, который долгое время яв-

лялся главным условием привлечения лица к ответственности. Это 

произошло по причине того, что стали появляться новые виды машин, 

техники, стали развиваться новые технологические процессы, которые 

в полной мере неподконтрольны человеку, соответственно, появилась 

высокая вероятность причинения вреда независимо от действий вла-

дельца такого источника. Таким образом, вина в поведении владельца 

отсутствовала, однако он нес перед потерпевшим ответственность за 

причиненный ему вред1.  

В Гражданском кодексе РСФСР, введенным в действие 11 ноября 

1922 года было впервые закреплено такое понятие, как «источник по-

вышенной опасности». Именно статья 404 определила указанное поня-

тие таким образом, что лица, а также и предприятия, занимающиеся 

деятельностью, имеющей потенциальную опасность, несут ответствен-

ность за вред, причиненный источником повышенной опасности. Ис-

ходя из этого, хотелось бы сказать о том, что в Гражданском кодексе 

РСФСР шла речь об опасной деятельности, которая и является источ-

ником повышенной опасности2.  

Обратимся к статье 1079 Гражданского кодекса Российской Фе-

дерации - Ответственность за вред, причиненный деятельностью, со-

здающей повышенную опасность для окружающих3. Исходя из содер-

жания указанной нормы права следует, что в ней обращено внимание 

как на источник повышенной опасности, так и на деятельность, кото-

рая создает повышенную опасность. В настоящее время определение 

понятия «источник повышенной опасности» не закреплено на законо-

дательном уровне. Для определения указанного понятия следует про-

анализировать позиции некоторых из ученых, которые детально изу-

чали вопросы о том, что стоит понимать под источником повышенной 

опасности. Многими из исследователей были обозначены положения 

определения термина «источник повышенной опасности». В.Г. Верд-

                                                           
1 Там же, С. 218. 
2 Шлеинов А.А. История института источника повышенной опасности // Научные иссле-

дования. 2017. № 8 (19). - С.35. 
3 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ (ред. 

от 24.07.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 12.09.2023) // Собрание законодательства 

РФ, 29.01.1996, N 5, ст. 410. 
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ников предложил концепцию «деятельность», смысл которой заклю-

чался в том, что это определенная деятельность, при осуществлении 

которой необходимо использование неподконтрольных человеческой 

силе вещей, в связи с чем возрастает риск причинения вреда в процессе 

той или иной деятельности. Смысл концепции «деятельности», сфор-

мулированной В.Г. Вердниковым, нашел свое отражение в теоретиче-

ских позициях многих из ученых. Отметим, что О.С. Иоффе выразил 

свою точку зрения о том, что источник повышенной опасности – это 

вид опасной деятельности. Аналогично и Б.С. Антимонов высказал 

мнение о том, что источник повышенной опасности – это определенно 

деятельность, а не объект материального мира. Однако точка зрения 

Б.С. Антимонова была раскритикована О.А. Красавчиковым, а также и 

А.А. Собчаком, и В.Т. Смирновым, которые отмечали, что ошибочной 

является точка зрения тех ученых, которая основана на том, что какая-

либо вещь не несет в себе опасности и что та или иная вещь обретает 

признак вредоносности только в случае если эта вещь участвует в про-

цессе деятельности.  

О.А. Красавчиков предложил концепцию «объекта материаль-

ного мира», в рамках которой выразил свое отношение, свою личную 

точку зрения в отношении того, как, по его мнению, стоит трактовать 

и определять такое понятие, как источник повышенной опасности. Так, 

О.А. Красавчиков определил, что именно объект материального мира, 

имеющий признаки, которые обладают долей опасности, является ис-

точником повышенной опасности. В силу таких признаков владение 

или пользование такими объектами материального мира создает повы-

шенную опасность для окружающих, в силу того, что они являются 

полностью неподконтрольными человеку. А.А. Собчак согласен с 

предложенной О.А. Красавчиковым концепцией «объекта материаль-

ного мира», однако высказал мнение о том, что источник повышенной 

опасности обладает признаком неподконтрольности человеку. Иссле-

дователь Белякова А.М. предположила, что источником повышенной 

опасности является объект материального мира, проявляющий в про-
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цессе своей деятельности вредоносность, которая в полной мере не мо-

жет быть подконтрольна человеку, в результате чего источник повы-

шенной опасности создает опасность для окружающих1.  

Таким образом, мы считаем, что понятие «источник повышенной 

опасности» следует определить следующим образом – это объект ма-

териального мира, который в процессе деятельности проявляет фак-

торы риска, исключающие возможность полного контроля со стороны 

человека, в связи с чем, результатом деятельности с использование та-

кого объекта является вероятность причинения как морального, так и 

материального вреда. Полагаем, что источником повышенной опасно-

сти является объект материального мира, но в случае, если такой объ-

ект находится в инертном состоянии, то есть в состоянии покоя, он не 

может причинить вред окружающим его лицам. Любой объект матери-

ального мира, начинающий процесс деятельности и перемещающийся, 

может причинить вред другим людям, владелец этого объекта подле-

жит гражданской ответственности и осуществляемая им деятельность 

опасна для окружающих. 

Аварийность является социально-экономической проблемой во 

всем цивилизованном мире, что говорит о ее актуальности. Она затра-

гивает большинство стран и их население. По данным Всемирной ор-

ганизации здравоохранения, каждые полминуты на нашей планете 

Земля в дорожно-транспортных происшествиях погибает 1 человек. На 

основании этого можно сделать вывод, что общее количество участни-

ков дорожно-транспортных происшествий, травмы которых привели к 

летальному исходу, составляет 1,2 млн человек, а количество жертв, 

получивших тяжелые травмы составляет от 20 до 50 млн человек. 

Ежегодно в нашей стране происходит около 300 000 дорожно-

транспортных происшествий, из которых 250 000 человек получают 

травмы и 27 000 погибают. Указанная статистика и эта проблема опре-

деляют достоверность исследования, и в последнее время к вождению 

транспортных средств, считающихся источниками повышенного 

риска, были введены более строгие требования. 

                                                           
1 Мухин М.М. Основные подходы к понятию источника повышенной опасности в отече-

ственной юриспруденции // Актуальные проблемы гражданского права и гражданского 

судопроизводства. 2021. - С.86. 
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Источник повышенной опасности имеет следующую характери-

стику: обладает вредоносностью и в полной мере неподконтролен че-

ловеку. Транспортное средство отнесено к источнику повышенной 

опасности, хотя им управляет человек, но иногда ситуация выходит из-

под контроля, что делает транспортное средство неуправляемым и, как 

следствие, причиняет ущерб1.  

Хотелось бы обратиться к Н. Топорову, который выделил три 

признака, которые, по его мнению, полностью характеризуют возник-

новение повышенной угрозы при использовании источника повышен-

ной опасности: наличие механического двигателя, приводимого в дви-

жение природной энергией (газ, электричество), природные силы, ни-

коим образом не контролируемые человеком и тяжелый вес, намного 

превышающий человеческую силу2. 

Необходимо сопоставить автомобиль с вышеперечисленными 

признаками источника повышенной опасности. Мы считаем, что такое 

транспортное средство, как автомобиль, является источником повы-

шенной опасности, поскольку по первому признаку, предложенному 

Н. Топоровым, автомобилем управляет тот, кто повернул ключ в зажи-

гании, а на самом деле автомобиль приводят в движение, имеющиеся в 

нем механизмы, двигатель отвечает за движение автомобиля.  Если ка-

кая-либо часть механизма транспортного средства - автомобиля неис-

правна, автомобиль не сможет завестись без проведения автоматиче-

ских механических работ, поэтому первый признак имеет непосред-

ственное отношение к автомобилю и характеризует его как источник 

повышенной опасности. 

Обратим внимание на третий признак, а именно на массу автомо-

биля, которая намного превышает силу человека. Думаем, многие 

знают, что вес легкового автомобиля составляет около 1-2 тонн.  

Следует отметить, что многие исследователи говорят о таких 

опасных свойствах автомобиля, как: скорость; невозможность немед-

ленно затормозить и большой вес. 

Например, Г. К. Матвеев перечисляет следующие свойства транс-

портного средства - автомобиля, способного причинить значительные 

                                                           
1 Ильин Н.П. К вопросу об отнесении транспортного средства к источникам повышенной 

опасности // Отечественная юриспруденция. 2017. №6 (20). - С.39. 
2 Там же. С. 41. 
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повреждения: движение с большой скоростью, т. е. способность разго-

няться до точки, соответствующей мощности двигателя и большая 

масса автомобиля. По мнению Г. К. Матвеева, наличие указанных при-

знаков позволяет говорить о невозможности немедленной остановки 

транспортного средства, что приводит к невозможности устранения 

вредных последствий в виде ущерба, причиненного таким транспорт-

ным средством. 

На основании вышеизложенного мы считаем, что такое транс-

портное средство, как автомобиль, отвечает признакам, которыми об-

ладает источник повышенной опасности и поэтому считается таковым.  

Хотелось бы вернуться к теории «объекта» и теории «деятельно-

сти», которые, по нашему мнению, следует рассматривать в совокуп-

ности для определения понятия «источник повышенной опасности». 

Поэтому для квалификации события как ДТП необходимо важное 

условие: движение транспортного средства. Поэтому автомобиль, 

находящийся в состоянии покоя не может считаться источником повы-

шенной опасности. Например, при ремонте автомобиля водитель полу-

чил травму, когда машина была остановлена, ее механизмы были от-

ключены. В данной ситуации автомобиль не является источником по-

вышенной опасности, и его владелец независимо от вины не несет от-

ветственности по смыслу ст. 1079 ГК РФ. 

Таким образом, такое транспортное средство, как автомобиль, 

безусловно, относится к источнику повышенной опасности, поскольку 

является объектом материального мира, обладающим такими вред-

ными свойствами, как способность развивать большую скорость и не-

возможность немедленно затормозить, важным условием является 

движение автомобиля. 
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Глава 2. ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВАЯ ОТВЕТСТВЕННОСТЬ  

ЗА ВРЕД, ПРИЧИНЕННЫЙ В РЕЗУЛЬТАТЕ ДОРОЖНО-

ТРАНСПОРТНОГО ПРОИСШЕСТВИЯ ИСТОЧНИКОМ  

ПОВЫШЕННОЙ ОПАСНОСТИ 

 

2.1. Владелец транспортного средства как источника  

повышенной опасности 

 

Понятие «владелец транспортного средства» имеет свое законо-

дательное закрепление в рамках действующего законодательства Рос-

сийской Федерации. Согласно статье 1 Федерального закона «Об обя-

зательном страховании гражданской ответственности владельцев 

транспортных средств» от 25.04.2002 года №40-ФЗ владелец транс-

портного средства – это собственник транспортного средства, а также 

лицо, владеющее транспортным средством на праве хозяйственного 

ведения или праве оперативного управления либо на ином законном 

основании (право аренды, доверенность на право управления транс-

портным средством, распоряжение соответствующего органа о пере-

даче этому лицу транспортного средства и тому подобное). Не является 

владельцем транспортного средства лицо, управляющее транспортным 

средством в силу исполнения своих служебных или трудовых обязан-

ностей, в том числе на основании трудового или гражданско-правового 

договора с собственником или иным владельцем транспортного сред-

ства. Исходя из понятия владельца транспортного средства можно вы-

делить его основные признаки. Во-первых, владелец транспортного 

средства – это лицо, которое обладает правомочием на определенное 

транспортное средство, иными словами, владелец – это собственник 

транспортного средства, во-вторых, владелец транспортного средства 

– это лицо, которое непосредственно эксплуатирует свой автомобиль, 

либо осуществляет контроль за его эксплуатацией третьими лицами. 

Существует несколько разновидностей владельцев транспортного 

средства, рассмотрим их подробнее.  

В соответствии с пунктом 2 статьи 212 Гражданского кодекса 

Российской Федерации имущество может находится в собственности 

граждан и юридических лиц, а также Российской Федерации, субъек-

тов Российской Федерации, муниципальных образований. Основной 
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отличительной чертой собственников имущества от владельцев иму-

щества то, что они являются «полноправными собственниками». В 

пункте 1 статьи 209 Гражданского кодекса Российской Федерации ука-

заны три основных элемента права собственности, согласно которым 

собственник имущества можем им владеть, пользоваться и распоря-

жаться. Кроме того, владелец транспортного средства может владеть 

таким транспортным средством на праве хозяйственного ведения или 

на праве оперативного управления. Так, на основании положений ста-

тьи 294 Гражданского кодекса Российской Федерации имущество мо-

жет принадлежать государственному или муниципальному унитар-

ному предприятию именно на праве хозяйственного ведения. Вместе с 

тем, положения о праве оперативного управления имуществом имеют 

свое закрепление в статье 296 Гражданского кодекса Российской Фе-

дерации. Согласно указанной норме если имущество закреплено за тем 

или иным учреждением или казенным предприятием именно на праве 

оперативного управления, то в данном случае во владении и пользова-

нии имуществом законом установлены пределы такого владения или 

пользования. Элемент распоряжения имуществом реализуется исклю-

чительно с согласия, так называемого, «полноправного собственника» 

имущества, о котором было сказано выше1.  

Очевидно, что правовой статус собственника имеет сходство с 

владельцем имущества, которому оно вверено на праве хозяйственного 

ведения или праве оперативного управления. В том и другом случае 

имеют место быть три элемента: владение, пользование и распоряже-

ние, однако различные предприятия и учреждения владеют, пользу-

ются и распоряжаются имуществом исключительно при наличии со-

гласия собственника такого имущества, а также немаловажным явля-

ется то, что владеть, пользоваться и распоряжаться имуществом, в дан-

ном случае, можно только в соответствии с той целью, для которой оно 

предназначено. Сделаем вывод, что владельцами транспортных 

средств могут быть не только его полноправные собственники, а также 

и учреждения, предприятия, которые владеют, пользуются и распоря-

жаются транспортными средствами в рамках своей деятельности на 

праве хозяйственного ведения или оперативного управления. В данном 

                                                           
1 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть первая) от 30.11.1994 N 51-ФЗ (ред. 

от 24.07.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 01.10.2023) // Собрание законодательства 

РФ, 05.12.1994, N 32, ст. 3301. 
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случае все действия в отношении транспортных средств должны совер-

шаться с согласия его собственников.  

В рамках рассматриваемого вопроса считаем целесообразным 

выделить такой вид владельца транспортного средства как его аренда-

тор, несмотря на то, что он обладает не тем объемом правомочий, ко-

торыми обладает собственник или лица, использующие тот или иной 

объект на праве хозяйственного ведения или оперативного управления. 

Гражданский кодекс Российской Федерации закрепил за арендатором 

право владеть и пользоваться транспортным средством, для достиже-

ния определенных целей, то есть арендатор не имеет права распоря-

жаться по своему усмотрению тем имуществом, которое он взял в 

аренду. В данном случае имеет место некое ограничение и, в первую 

очередь, такое ограничение связано со временем владения имуществом 

в рамках договора аренды. Так, в соответствии с положениями дей-

ствующего законодательства Российской Федерации, содержащим по-

ложения об аренде, правом заключать договора аренды на имущество, 

в нашем случае на аренду транспортного средства, наделены как физи-

ческие, так и юридические лица.  

Кроме того, к владельцам транспортного средства можно отнести 

тех лиц, которые владеют им на основании доверенности, выданной 

собственником транспортного средства. В соответствии с пунктом 1 

статьи 185 Гражданского кодекса Российской Федерации доверенность 

представляет собой именно письменное уполномочие, выдаваемое од-

ним лицом другому, а возможно и нескольким лицам для предоставле-

ния прав по доверенности. В данном случае, доверенность, выданная 

собственником транспортного средства другому лицу, наделяет пра-

вом последнего управлять данным транспортным средством. Ввиду 

этого, на основании доверенности владельцами транспортного сред-

ства могут быть граждане, обладающие полной дееспособностью, а 

также имеющие навыки вождения, которые должны быть подтвер-

ждены водительским удостоверением.  

Важно отметить то, что лицо, которое управляет транспортным 

средством на основании трудового договора, тем самым выполняя свои 

трудовые функции и обязательства, не является владельцем транспорт-

ного средства.  

После определения основных элементов, по которым лицо может 

быть признано владельцем транспортного средства следует перейти к 



30 

рассмотрению вопроса об ответственности владельца транспортного 

средства за причинение таким транспортным средством вреда, причи-

ненного в результате ДТП.  

Первостепенной задачей государства является обеспечение граж-

данину защиты его прав, провозглашенных Конституцией РФ. В рам-

ках темы исследования можно сказать о том, что государство стре-

мится обеспечить защиту прав тем лицам, которые пострадали при 

наступлении такого события как ДТП, в результате чего им был при-

чинен вред. Соответственно, исходя из тех гарантий защиты прав, ко-

торые предоставляет государство, в данном случае речь идет о предо-

ставлении гарантии потерпевшему в виде возмещения причиненного 

ему в результате ДТП вреда1.  

В этой связи следует поднять вопрос об обязательном страхова-

нии гражданской ответственности владельцев транспортных средств 

(далее – ОСАГО). В первую очередь, ОСАГО является разновидно-

стью страхования, целью которого является возможность предоставле-

ния определенных гарантий как отдельным гражданам, так и обществу 

в целом2. Отметим, что институт страхования выполняет важнейшие 

функции для развития экономики нашей страны, но на наш взгляд, бо-

лее важной функцией страхования является защита имущественных 

прав граждан. На территории нашей страны такой вид страхования, как 

страхование гражданской ответственности владельцев транспортных 

средств, является довольно востребованным видом страховых услуг. 

Вместе с тем, вопросы, касающиеся института страхования граждан-

ской ответственности, прослеживаются в научных трудах современ-

ных ученых-юристов, которые считают важным сделать акцент именно 

на упущениях, иными словами, пробелах, имеющихся в сфере право-

вого регулирования данного вида страхования.  

Теоретические и практические вопросы страхования деликтной 

ответственности довольно подробно изучались в пост советский пе-

риод. Остро поднималась такая проблема как соотношение требования, 

                                                           
1 Нигматуллина А.Д. Обязательное страхование автогражданской ответственности вла-

дельцев транспортных средств: общая характеристика и проблемные вопросы современ-

ности // Студенческий форум. 2022. №43-2 (222). - С.55. 
2 Кумов Д.В. Некоторые аспекты обязательного страхования гражданской ответственно-

сти владельцев транспортных средств / Д.В. Кумов // Научное образование. 2023. №1 

(18). - С. 325. 
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имеющего свое закрепление в договоре страхования с требованием, ко-

торое возникло из причинения вреда1.  

Первостепенная идея обязательного страхования гражданской 

ответственности владельцев транспортных средств была выражена в 

правовых позициях Конституционного суда Российской Федерации, 

которые можно обозначить следующим образом: 

1. Закрепление правовой нормы в рамках гражданского зако-

нодательства, которая содержит в себе положения о возмещении вреда, 

причиненного источником повышенной опасности, не является доста-

точным для защиты прав и законных интересов лица, которому был 

причинен тот или иной вред. В данном случае лицо получает статус 

потерпевшего.  

2. Лицо, которое в результате причиненного ему вреда приоб-

рело статус потерпевшего, является менее защищенным участником 

правоотношений, соответственно необходимо обеспечить потерпев-

шему определенные гарантии по защите его прав и законных интере-

сов. Таким образом, происходит повышение уровня защиты потерпев-

шего, в связи с чем, осуществляется социальная функция государства.  

3. Фундаментом повышенного уровня защиты прав потерпев-

шего является договор ОСАГО.  

При выработке положений об обязательном страховании граж-

данской ответственности владельцев транспортных средств целью за-

конодателя являлось обеспечение определенных гарантий потерпев-

шему, которому был причинен вред таким источников повышенной 

опасности, как транспортное средство. Для всецелого обеспечения та-

ких гарантий страхование гражданской ответственности для владель-

цев транспортных средств стало обязанностью2. 

Вопросы обязательного страхования гражданской ответственно-

сти владельцев транспортных средств регулируются Федеральным за-

коном от 25.04.2002 года №40-ФЗ (ред. от 28.12.2022) «Об обязатель-

                                                           
1 Поспелова С.А. Вопросы правоприменительной практики об обязательном страховании 

гражданской ответственности владельцев транспортных средств / С.А. Поспелова, Е.А. 

Чиж // Студенческий вестник. 2022. №17-5 (209). - С.22. 
2 Зурбанов В.Р. Развитие законодательства об обязательном страховании гражданской 

ответственности владельцев транспортных средств // Студенческий. 2022. №13-4 (183). 

- С.33. 
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ном страховании гражданской ответственности владельцев транспорт-

ных средств» (далее ФЗ об ОСАГО)1. В сфере правоотношений, возни-

кающих в результате страхования гражданской ответственности вла-

дельцев транспортных средств, участвуют следующие лица: страхов-

щик, потерпевший и причинитель вреда.  

Обратимся к определению понятия «страховой случай», которое 

закреплено в законе Российской Федерации «Об организации страхо-

вого дела в Российской Федерации» от 27.11.1992 №4015-1. Страховой 

случай – это событие, предусмотренное договором страхования или за-

коном, с наступлением которого возникает обязанность страховщика 

произвести страховую выплату страхователю, застрахованному лицу, 

выгодоприобретателю или иным третьим лицам. Кроме того, в рамках 

данного вопроса обратимся к понятию «страховая сумма», которое 

определяется как денежная сумма, которая определена в порядке, уста-

новленном федеральным законом и (или) договором страхования при 

его заключении, и исходя из которой устанавливаются размер страхо-

вой премии (страховых взносов) и размер страховой выплаты при 

наступлении страхового случая. 

На основании положений ФЗ об ОСАГО страховщик в результате 

наступления события, которое в соответствии с договором о страхова-

нии является страховым случаем обязан возместить потерпевшему 

причиненный ему вред в пределах четко определенной страховой 

суммы, которая зависит от того кому или чему причинен вред. Так, 

если вред причинен жизни и здоровью потерпевшего размер страховой 

суммы составляет 500000 рублей. В случае причинения вреда имуще-

ству, принадлежащего потерпевшему размер страховой суммы равен 

400000 рублей, однако здесь важно учитывать износ комплектующих 

деталей транспортного средства, которые подлежат замене при выпол-

нении работ по восстановлению такого транспортного средства, став-

шего участником произошедшего ДТП. Согласно статье 1064 Граждан-

ского кодекса Российской Федерации вред причиненный личности или 

имуществу гражданина, а также вред, причиненный имуществу юри-

дического лица, подлежит возмещению в полном объеме лицом, при-

чинившим вред. Законом обязанность возмещения вреда может быть 

                                                           
1 Федеральный закон от 25.04.2002 N 40-ФЗ (ред. от 25.12.2023) «Об обязательном стра-

ховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» // Собрание 

законодательства РФ, 06.05.2002, N 18, ст. 1720. 

https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_9027/c511835e25e63740cf185038b1ad056526f814e9/
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возложена на лицо, не являющееся причинителем вреда. В случае, если 

причинитель вреда застраховал свою ответственность в пользу потер-

певшего, то в таком случае применяются положения статьи 1072 Граж-

данского кодекса Российской Федерации, в соответствии с которой 

причинитель вреда обязан возместить потерпевшему разницу между 

суммой выплаченного ему страхового возмещения с той суммой 

ущерба, причиненного фактически.  

Страховое возмещение может осуществляться двумя способами: 

1. Выплата денежных средств в пользу потерпевшего. В дан-

ном случае стоимость восстановительного ремонта зависит от затрат 

на покупку запасных частей, подлежащих замене при восстановитель-

ном ремонте. Опять же здесь необходимо учитывать износ деталей 

транспортного средства.  В данном случае итоговая сумма страховой 

выплаты будет определяться с учетом износа деталей транспортного 

средства, поскольку в большинстве случаев позиция причинителей 

вреда сводится к тому, что в результате его действий был поврежден 

автомобиль, имеющий тот или иной процент износа. Соответственно, 

в данном случае учет износа деталей транспортного средства влияет на 

итоговую сумму страховой выплаты, так как допускается использова-

ние тех деталей, которые ранее использовались или же тех, которые 

восстановлены после их повреждения.  

2. Организация и полная оплата восстановительного ремонта 

транспортного средства, которое в результате ДТП получило ряд по-

вреждений. В данном случае страховое возмещение осуществляется в 

форме восстановительного ремонта, и сумма такого ремонта рассчиты-

вается без учета износа деталей поврежденного транспортного сред-

ства.  

В первом случае, когда страховое возмещение осуществляется за 

счет страховой выплаты, расходы на восстановительный ремонт транс-

портного средства исчисляются исходя из Единой методики определе-

ния размера расходов на восстановительный ремонт. При определении 

таких расходов учитывается критерий износа запасных частей транс-

портного средства, требующих своей замены. В рамках этого сложи-

лась практика, исходя из которой определенный размер расходов на 

восстановительный ремонт чаще всего не совпадает с теми затратами, 

которые необходимо понести потерпевшей стороне на восстановление 
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своего транспортного средства в то состояние, которое он имел до про-

исшествия, в результате которого ему были нанесены повреждения1. 

Таким образом, лицо, ставшее потерпевшей стороной, в адрес ко-

торой выплачено страховое возмещение в размере, определенном ис-

ходя из положений Единой методики определения размера расходов на 

восстановительный ремонт находится, в ущемленном положении по 

сравнению с тем лицом, которое является также потерпевшей сторо-

ной, но получило страховое возмещение в форме организации восста-

новительного ремонта транспортного средства.  

Следовательно, как нами было указано выше, потерпевший мо-

жет взыскать с причинителя вреда разницу между полученной им стра-

ховой выплаты и фактически понесенными им расходами на восста-

новление своего транспортного средства. Стоит заметить, что в таком 

случае законодатель ставит причинителя вреда в ту позицию, в которой 

он находится в окружении обременений. Очевидно, что причинитель 

вреда, приобретая полис ОСАГО уверяет себя в том, что его ответ-

ственность при возникновении страхового случая полностью застрахо-

вана, и полагая при этом, что материальную ответственность перед по-

терпевшим несет страховая компания в рамках определенной страхо-

вой суммы. Причинитель вреда уверен, что в случае наступления та-

кого события как ДТП он не будет нести дополнительных расходов, 

имея полис ОСАГО. Однако, в большинстве случае нарушается осно-

вополагающий принцип гражданского права, смысл которого заключа-

ется в том, что не одна из сторон возникших правоотношений не нахо-

дится в преимущественном положении относительно других участни-

ков таких правоотношений.  

Таким образом, важным элементом обеспечения гарантий за-

щиты прав и законных интересов лиц, признанных потерпевшей сто-

роной при возникновении события ДТП, является обязательное стра-

хование гражданской ответственности владельцев транспортных 

средств. 

  

 

                                                           
1 Яворская К.В. Существенные условия договора обязательного страхования ответствен-

ности владельцев транспортных средств (ОСАГО) // Вестник Волгоградской академии 

МВД России. 2018. №1 (44). - С.64. 
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2.2. Субъектный состав в обязательствах, возникающих в связи  

с причинением вреда, причиненного в результате ДТП 

 

При наступлении такого события как ДТП всегда возникает во-

прос об определении субъектного состава возникшего внедоговорного 

обязательства. Субъектный состав в рамках обязательства по возмеще-

нию материального ущерба, который был причинен в результате ДТП 

можно определить следующим образом:  

1. Причинитель вреда; 

2. Лицо, на которое возложена обязанность по возмещению 

причиненного вреда (следует учесть, что обязанность по возмещению 

вреда в некоторых случаях может быть наложена вовсе не на причини-

теля такого вреда); 

3. Лицо, получившее статус потерпевшего, в виду того, что в 

результате ДТП ему был причинен тот или иной вред. Потерпевший 

обладает правом требования возмещения причиненного ему вреда.  

Деликтные обязательства определяются с учетом условий при-

влечения отдельных видов субъектов к гражданско-правовой ответ-

ственности. В случае, когда лицу в результате ДТП причинен тот или 

иной вред следует решить вопрос о владельце транспортного средства. 

Согласно положениям статьи 1079 ГК РФ лицо, которое эксплуатирует 

транспортное средство в рамках определенного правомочия, или лицо 

не законным образом завладевшее транспортным средством призна-

ются владельцами транспортного средства1.  

М.К. Шатуха высказал точку зрения о том, что определить вла-

дельца источника повышенной опасности в нашем случае транспорт-

ного средства по двум критериям: юридический и материальный кри-

терий2. Рассмотрим их более подробно.  

1. Юридический критерий определения владельца транспортного 

средства. В рамках данного критерия важны именно юридические ос-

                                                           
1 Султанбеков М.Р. Гражданско-правовая ответственность за вред, причиненный авто-

трансопртными средствами имуществу граждан // Современные наука и образование: 

достижения и перспективы развития. 2023. - С 85. 
2 Шатуха М.К. Актуальные проблемы определения субъекта, обязанного возместить при-

чиненный в результате ДТП материальный ущерб // Вестник магистратуры. 2015. №1 

(40). - С.110. 
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нования, исходя из которых лицо приобретает право владения транс-

портным средством. Такими основаниями являются: право собствен-

ности, договор аренды транспортного средства, договор ссуды.  

2. Материальный критерий определения владельца транспорт-

ного средства. В рамках указанного критерия владелец либо занима-

ется эксплуатацией автомобиля, либо владеет им без эксплуатации, по-

скольку он может его использовать иным способом.  

В правоприменительной практике нередки случаи, когда права 

владения автомобилем закреплено не за одним лицом, а за двумя и бо-

лее. Справедливо возникает вопрос все ли лица, обладающие правом 

на автомобиль, который стал непосредственным участником ДТП и, в 

результате которого причинен вред будут привлекаться к возмещению 

вреда, который был причинен потерпевшей стороне возникших право-

отношений? Ответом на данный вопрос является тот факт, что к ответ-

ственности будет привлечен лишь тот субъект права, в действиях ко-

торого имелась повышенная опасность для окружающих лиц и резуль-

татом такой деятельности стало причинение вреда.  

Следует отметить, что владение автомобилем это не единствен-

ное основание, по которому лицо можно признать владельцем транс-

портного средства, как источника повышенной опасности. В положе-

ниях действующего законодательства прослеживается акцент на связь 

лица с объектом (вещью) именно с материальной точки зрения. Рас-

смотрим обстоятельства, при которых может быть осуществлена пере-

дача прав на владение автомобилем, в случае, когда лицо, которому пе-

редано указанное право считается обязанным при причинении вреда 

вверенном ему автомобилем, возместить причиненный ущерб. 

А) Договор подряда. Приведем пример передачи прав на владе-

ние транспортным средством в рамках договора строительного под-

ряда. Так, заказчик передал подрядчику специальный транспорт 

(например, подъемный кран) после передачи заказчиком такого вида 

транспорта подрядчику который производил соответствующие ра-

боты, именно подрядчик приобретает статус владельца транспортного 

средства на время производимых им работ, соответственно в момент 

причинения того или иного вреда, в результате передвижения, работы 

данного транспортного средства подрядчик является обязанным лицом 

к возмещению причиненного вреда, поскольку лицо приобретая статус 

владельца автомобиля осуществляет эксплуатацию автомобиля 
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именно от своего имени, в виду чего он приобретает комплекс прав и 

несет комплекс обязанностей, которые непосредственно связаны с экс-

плуатацией автомобиля.  

Б) Договор аренды.  

- аренда транспортного средства с экипажем. В данном случае 

арендатор транспортного средства признается его владельцем. Арен-

додатель в этом случае выступает в роли эксплуатанта. Основание от-

ветственности, так называемого, эксплуатанта – арендодателя за при-

чинение вреда третьим лицам тем транспортным средством, которое 

передано по договору аренды закреплены в статье 640 ГК РФ. В этом 

случае, техническая эксплуатация транспортного средства осуществ-

ляется в ходе деятельности работников арендодателя, то есть его эки-

пажа, соответственно, транспортное средство все также находится под 

его контролем, таким образом, ответственность за причинение вреда в 

результате эксплуатации арендованных транспортных средств несет 

его арендодатель как мы указали выше эксплуатант.  

В ином случае, при аренде транспортного средства без экипажа 

владелец арендованного транспортного средства принимает на себя 

роль как арендатора, так и эксплуатанта. В приведенных правоотноше-

ниях арендатор в результате причинения вреда третьим лицам в период 

использования им арендованного транспортного средства несет ответ-

ственность за причиненный вред.  

Таким образом, такой признак как эксплуатация транспортного 

средства не является единственным и непротиворечивым основанием 

для признания лица надлежащим субъектом, который несет обязан-

ность по возмещению причиненного вреда. В таких случаях, когда вла-

делец транспортного средства является тем же лицом, которое им 

управляет, то в момент причинения вреда в результате ДТП, именно 

это лицо обязано возместить причиненный ущерб поскольку в приве-

денной ситуации владелец транспортного средства и лицо эксплуати-

рующее его – это одно и тоже лицо. В иных случаях на момент возник-

новения такого события как ДТП за рулем транспортного средства, 

находился не его владелец (собственник), а иное лицо, то здесь спра-

ведливо возникает вопрос, кто будет нести ответственность за причи-

нение вреда третьим лицам? Для ответа на данный вопрос необходимо 

установить законность управления автомобилем тем лицом, которое в 

момент ДТП находилось за рулем. Действующее законодательство 
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Российской Федерации устанавливает основания владения транспорт-

ным средством, с учетом которых возможно определить законность 

или же не законность такого владения. Таким образом, в законе гово-

риться о двух группах владельцев транспортного средства: 

А) законные владельцы; 

Б) незаконные владельцы. 

К лицам, которые владеют транспортным средством на законных 

основаниях закон относит юридических лиц и граждан, которые имеют 

право владеть транспортным средством в силу определенного право-

мочия. В результате право владения транспортным средством может 

быть основано на следующих правомочиях: право собственности, 

право хозяйственного ведения, право оперативного управления, право 

управлять транспортным средством в соответствии с условиями дого-

вора аренды или ссуды, а также на основании доверенности на право 

управления транспортным средством, выданной одним лицом в адрес 

другого.  

К лицам, которые владеют транспортным средством вопреки по-

ложений закона можно отнести юридических лиц и граждан, которые 

в данном случае не обладают правомочием на право владения тем или 

иным транспортным средством. Указанное говорит о незаконности 

владения, которое имеет несколько видов: 

1. Противоправное завладение транспортным средством – это 

противоправное изъятие транспортного средства у лица, которое вла-

деет им на праве собственности. Противоправно завладеть чужим ав-

томобилем можно при свершении уголовно-наказуемых деяний, такие 

как кража, грабеж, разбой и другие, за совершение которых предусмот-

рена уголовная ответственность.  

2. Выбытие транспортного средства из обладания законного 

владельца к незаконному по воле первого, но в результате недобросо-

вестных противоправных действий последнего.  

В качестве примера подходит ситуация, когда происходит владе-

ние транспортным средством в результате признания сделки недей-

ствительной или ничтожной. Или же в случае незаконного отчуждения 

транспортного средства его собственником, то есть законным владель-

цем в роли которого может выступать арендатор или хранитель в адрес 

приобретателя, который имел добросовестное намерение такого при-

обретения. Важно отметить, что в приведенных нами случаях именно 
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надлежащим субъектом, на которого возложена обязанность по возме-

щению вреда будет являться добросовестный приобретатель транс-

портного средства, на которого действующим законодательством Рос-

сийской Федерации возложена ответственность по возмещению при-

чиненного вреда1.  

В завершении рассматриваемого нами вопроса хотелось бы отме-

тить, что при разрешении судебных споров, предметом которых явля-

ется возмещение материального вреда причиненного в результате ДТП 

потерпевшей стороне необходимо определить надлежащего ответчика, 

то есть именно того субъекта, который обязан возместить причинен-

ный ему вред с соблюдением правовых норм действующего законода-

тельства Российской Федерации.  

 

2.3. Возмещение морального вреда, причиненного в результате 

ДТП 

 

Ст. 2 Конституции закрепляет, что права и законные интересы 

граждан, а также их жизнь и здоровье выступают наивысшей ценно-

стью. Вместе с тем государство выступает гарантом защиты прав и ин-

тересов, здоровья и жизни граждан. Такое положение является неотъ-

емлемым элементом любого правового государства.  

На сегодняшний день отечественное законодательство, регламен-

тирующее вопросы возмещения вреда, находится в постоянном разви-

тии. Вместе с тем еще существует ряд проблемных вопросов, которые 

в современной доктрине права и в судебно-арбитражной практике раз-

решаются неоднозначно. Сложности в применении отдельных норм за-

конодательства, прежде всего, обусловлены коллизий норм закона, 

наличием пробелов, а также проблем, которые подрывают эффектив-

ность судебной прав и интересов граждан. 

Трудности в применении определенных норм законодательства в 

первую очередь обусловлены коллизиями между законами, наличием 

пробелов и проблемами, которые подрывают эффективность судебных 

прав и интересов граждан. 

                                                           
1 Молчанов П.В. Административно-правовая природа дорожно-транспортного происше-

ствия // Законы России: опыт, анализ, практика. 2021. №11. - С.95. 
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Сложность толкования и применения законодательства, регули-

рующего возмещение вреда, в первую очередь обусловлена множе-

ством обстоятельств, которые должны быть установлены судом. Эти 

обстоятельства включают: 

- обстоятельства причинения вреда, наличие или отсутствие 

вины,  

- гражданско-правовой статус виновного и соответствующих тре-

тьих лиц,  

- характер и тяжесть вреда и его последствий.  

Суду важно тщательно рассмотреть все эти факторы, чтобы обес-

печить справедливую компенсацию жертвам причиненного вреда. 

По итогам 2023 года на территории Российской Федерации 

наблюдался рост основных показателей дорожно-транспортных проис-

шествий. Количество дорожно-транспортных происшествий увеличи-

лось на 3,9%, в то время как число погибших увеличилось на 2,9 %, а 

число травм увеличилось на 3,6 %1. 

Действующая система социальных выплат, включая пенсии по 

случаю потери кормильца и пособия по инвалидности, не позволяет в 

полной мере покрыть финансовые потери, связанные со смертью или 

потерей трудоспособности.  

Среди всех видов ответственности, выделяемых в юридической 

науке и которые не исключают, а дополняют друг друга, только граж-

данско-правовая ответственность призвана обеспечить имуществен-

ную защиту интересов граждан. 

Статья 1064 Гражданского кодекса Российской Федерации уста-

навливает основополагающий принцип гражданской ответственности, 

который гласит, что ущерб, причиненный личности или имуществу 

физического лица, должен быть полностью возмещен2. 

Российская правовая система признала присущие использованию 

транспортных средств опасность и вред, и разработала конкретные га-

рантии компенсации. Обязательное страхование автогражданской от-

                                                           
1 Сведения о показателях безопасности дорожного движения // Госавтоинспекция: офи-

циальный сайт. - [Электронный ресурс]. - Режим доступа: http://stat.gibdd.ru/ (дата обра-

щения: 12.03.2024). 
2 Коваленко А.В. Порядок возмещения вреда, причиненного в результате дорожно-

транспортного происшествия // Молодой ученый. 2020. № 4 (294). - С.385. 

http://stat.gibdd.ru/
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ветственности перед третьими лицами играет решающую роль в предо-

ставлении адекватной компенсации пострадавшим и повышении без-

опасности дорожного движения1.  

Одним из ключевых преимуществ страхования является его спо-

собность обеспечивать душевное спокойствие. Передавая риск страхо-

вой компании, страхователи могут чувствовать себя в безопасности, 

зная, что они будут финансово защищены в случае несчастного случая. 

При этом обязательное страхование гражданской ответственности га-

рантирует компенсацию в пределах, установленных законом, но физи-

ческие и юридические лица должны знать об этих ограничениях и при-

нимать соответствующие меры для адекватной защиты. 

Защита нарушенных прав осуществляется в судебном порядке 

путем подачи искового заявления в суд с требованиями о возмещении 

материального ущерба и соответствующих расходов (на погребение, 

лечение, оплату услуг медицинских учреждений, средств по уходу, ре-

монт поврежденного имущества и т.д.), а также о взыскании мораль-

ного вреда. 

Вождение автомобиля сопряжено с неотъемлемыми рисками и 

ответственностью. Закон признает потенциальную опасность, которую 

представляет автомобиль, и возлагает на водителей ответственность за 

любой вред, причиненный другим. Водителям важно понимать свои 

обязанности и принимать все необходимые меры предосторожности 

для обеспечения безопасности себя и других на дороге. 

В силу статьи 1079 ГК РФ, граждане, деятельность которых свя-

зана с повышенной опасностью для окружающих, обязаны возместить 

вред, причиненный источником повышенной опасности, если не дока-

жут, что вред возник вследствие непреодолимой силы или умысла по-

терпевшего. 

Обязанность возместить ущерб, причиненный источником повы-

шенной опасности, лежит на юридическом или физическом лице, ко-

торое владеет им или эксплуатирует его. Эта обязанность основана на 

праве собственности, праве хозяйственного ведения или праве опера-

тивного управления или на другом правовом основании.  

                                                           
1 Федеральный закон от 25.04.2002 N 40-ФЗ (ред. от 25.12.2023) «Об обязательном стра-

ховании гражданской ответственности владельцев транспортных средств» // Собрание 

законодательства РФ, 06.05.2002, N 18, ст. 1720. 
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Так, 21 декабря 2021 года в Александровском городском суде 

было рассмотрено гражданское дело №2-1513/2021 по иску ФИО1, 

ФИО2, ФИО3, ФИО4 к ФИО5, ФИО6 о взыскании материального 

ущерба, причиненного в результате дорожно-транспортного происше-

ствия, расходов на погребение и компенсации морального вреда. 

Согласно материалам дела ФИО7 в результате ДТП получил те-

лесные повреждения, не совместимые с жизнью. ДТП произошло по 

вине ФИО5, который, управляя автомобилем Рено Логан. ФИО5 ча-

стично признал исковые требования в части требований о возмещении 

материального ущерба и расходов на погребение, однако требования о 

компенсации морального вреда полагал завышенными.  

ФИО5 показал, что ДТП он совершил, управляя транспортным 

средством в качестве водителя такси, будучи неофициально трудо-

устроенным у ИП ФИО6, собственника автомобиля Рено Логан. 

Ответчик ФИО6 исковые требования не признал, полагая, что 

надлежащим ответчиком по делу является виновник произошедшего 

дорожно-транспортного происшествия ФИО5. 

После всесторонней оценки всех доказательств, представленных 

по делу, суд определил, что ответственность за возмещение ущерба, 

причиненного в результате дорожно-транспортного происшествия, 

должна быть возложена на ответчика ФИО6, поскольку на автомобиль, 

которым он владел на праве собственности было выдано разрешение 

по перевозке пассажиров. Моральный вред был рассчитан из разницы 

между рыночной стоимостью материального ущерба и размером про-

изведенной страховой выплаты.  

В удовлетворении исковых требований к ФИО5 было отказано. 

Хотя владелец опасного источника, как правило, несет ответ-

ственность за любой причиненный вред, при определенных обстоя-

тельствах существуют веские основания для освобождения от ответ-

ственности. Закон признает, что существуют ситуации, когда было бы 

несправедливо привлекать владельца к ответственности, например, ко-

гда вред причинен в результате форс-мажорных обстоятельств или не-

надлежащих действий жертвы. 

Так, 24 июня 2022 года в Александровском городском суде было 

рассмотрено гражданское дело №2-451/2022 по иску ФИО1 к ФИО2 о 

взыскании материального ущерба и компенсации морального вреда. 
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Водитель автомобиля совершил наезд на ребенка, в результате 

чего последний скончался. В ходе исследования материалов дела было 

установлено, что ребенок переход проезжую часть с нарушением пра-

вил дорожной безопасности. В то время как водитель двигался с их со-

блюдением, ответчик предпринял попытки избежать столкновения по-

средством экстренного торможения, однако наезда на потерпевшего не 

удалось избежать. 

Суд пришел к выводу о наличии в действиях пешехода ФИО3 

грубой неосторожности при движении в темное время суток на неосве-

щенном участке проезжей части (по центру) автомобильной дороги в 

неустановленном для этого месте. Исковые требования были удовле-

творены частично. 

Если автомобиль угнан, ответственность за компенсацию обычно 

ложится на лицо, совершившее кражу. Однако, если будет установ-

лено, что владелец виновен в незаконном захвате транспортного сред-

ства, он также может быть привлечен к ответственности за любой при-

чиненный ущерб.  

В силу пункта 1 статьи 1064 ГК РФ гражданин имеет право на 

возмещение в полном объеме, причиненного его личности или имуще-

ству, граждане также имеют право на получение денежной компенса-

ции морального вреда на основании статей 151 и 1100 ГК РФ. 

Так, Ковровским городским судом Владимирской области было 

рассмотрено дело по иску о возмещении вреда, причиненного в резуль-

тате ДТП. Истцу был причинен тяжкий вред здоровью, выражавшийся 

в переломе верхнего и заднего края левой вертлужной впадины со сме-

щением отломков и задне-верхним подвывихом левого бедра, закры-

тый перелом тела и бугра седалищной кости без смещения отломков. 

Потерпевшему потребовалось хирургическое вмешательство. В иско-

вом заявлении потерпевший потребовал возмещение морального вреда 

в размере 1 млн. руб. 

Представитель ответчика признал сумму морального вреда завы-

шенным, исковые требования признал частично в размере 300 000 руб.  

Основываясь на нормах ст. 151 и 1100 ГК РФ, суд признал, что 

истцу был причинен моральный вред. С учетом суммы страховой вы-

платы истцу в размере 285429 руб. 23 коп., суд частично удовлетворил 

исковые требования в размере 600 000 руб. 
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В соответствии со статьей 29 Гражданского процессуального ко-

декса Российской Федерации исковое заявление о возмещении вреда 

здоровью, причиненного дорожно-транспортным происшествием, мо-

жет быть подано в суд по месту нахождения ответчика, или по месту 

жительства истца, или по месту нахождения где был причинен вред.  

Доводы истца о возмещении материального ущерба и ухудшении 

состояния здоровья должны быть подкреплены документами, подтвер-

ждающими понесенные расходы на лечение, медицинские услуги, ме-

дикаменты, питание и любые дополнительные расходы. Важно устано-

вить необходимую связь между этими расходами и травмами, получен-

ными в результате дорожно-транспортного происшествия. Кроме того, 

документы, подтверждающие потерю заработка, и заключения экспер-

тов могут еще больше укрепить позицию истца. 

Гражданский кодекс Российской Федерации устанавливает 

рамки для компенсационных выплат физическим лицам, потерявшим 

кормильца. Эти выплаты направлены на оказание финансовой под-

держки и содействия тем, кто зависел от умершего в получении средств 

к существованию.  

Таким образом, при обращении за компенсацией морального 

ущерба важно учитывать физические и моральные страдания, перене-

сенные потерпевшим в результате дорожно-транспортного происше-

ствия. Размер присуждаемой компенсации будет зависеть от тяжести 

причиненного вреда и последующих последствий. Участие прокурора 

в таких делах обеспечивает надлежащее применение закона и защиту 

прав потерпевшего. 
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Глава 3. ПРОБЛЕМЫ ПРАВОВОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ  

ЭКСПЛУАТАЦИИ НОВЫХ ВИДОВ ТРАНСПОРТНЫХ 

СРЕДСТВ 

 

3.1. Правовое регулирование использования средств  

индивидуальной мобильности: вопросы теории и практики 

 

В последнее время в России растет популярность различных ма-

ломощных электромобилей. К ним относятся, в частности, ховер-

борды, сегвеи, электрические роликовые коньки, электровелосипеды и 

электросамокаты и пр. Министерством транспорта Российской Феде-

рации для обозначения перечисленных транспортных средств предло-

жен термин «средства индивидуальной мобильности» (далее – СИМ). 

В последние годы были достигнуты значительные технологиче-

ские успехи в области индивидуальной мобильности. Разработка элек-

тромобилей, например, обеспечила более устойчивую и экологически 

чистую альтернативу традиционным автомобилям с бензиновым или 

дизельным двигателем. Растущая доступность электромобилей по цене 

способствовала их растущей популярности среди потребителей. Мне-

ние С.В. Илькевича о том, что электросамокаты являются наиболее эф-

фективным решением для мобильности в современном обществе, 

вполне обоснованно. Электросамокаты не только являются удобным и 

экономичным видом транспорта, но и не загрязняют окружающую 

среду1. 

Простота эксплуатации, мобильность и доступность, несо-

мненно, привели к широкому использованию средств индивидуальной 

мобильности среди населения. Однако важно понимать, что их исполь-

зование сопряжено с определенными рисками.  

Хотя некоторые маломощные электромобили способны разви-

вать скорость более 40 км/ч, водители этих транспортных средств не 

считаются отдельными участниками дорожного движения в соответ-

ствии с ПДД. Классификация маломощных электромобилей как само-

                                                           
1 Илькевич С.В. Источники формирования конкурентных преимуществ сервисов проката 

электросамокатов // Стратегические решения и риск-менеджмент. 2019. Т.10. № 3. - 

С.241. 
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стоятельных участников дорожного движения направлена на повыше-

ние безопасности и предотвращение потенциальных конфликтов на до-

роге. Хотя водители этих транспортных средств могут не иметь такого 

же статуса, как другие участники дорожного движения, они по-преж-

нему обязаны соблюдать правила дорожного движения для обеспече-

ния беспрепятственного и безопасного движения транспорта. 

Одним из ключевых требований к велосипедистам и водителям 

мопедов является использование специально отведенных велосипед-

ных или пешеходных дорожек. Эти дорожки специально спроектиро-

ваны с учетом их вида транспорта, обеспечивая выделенное простран-

ство вдали от механических транспортных средств. Вместе с тем в 

настоящее время не существует требований к эксплуатации транспорт-

ных средств, использующих маломощные электродвигатели мощно-

стью до 0,25 кВт, и лица, управляющие ими, считаются пешеходами. 

Быстрый рост использования средств индивидуальной мобильно-

сти диктует необходимость внедрения правовых норм для обеспечения 

безопасности дорожного движения.  

Современной научной литературе по правовому регулированию 

индивидуальных средств передвижения не хватает широты и глубины 

охвата. Исследователям важно устранить этот пробел, углубившись в 

различные аспекты индивидуальной мобильности и предложив ком-

плексные правовые меры. 

Важность исследования правовых вопросов, касающихся личной 

безопасности на транспорте, в контексте использования СИМ трудно 

переоценить. Благодаря работам Д.В. Ирошникова и других авторов 

можно получить ценную информацию о различных аспектах индиви-

дуальной мобильности и перенять опыт зарубежных стран1.  

Выбор транспорта играет важную роль в нашей повседневной 

жизни, поскольку напрямую влияет на наше время, финансы и воздей-

ствие на окружающую среду. При выборе наиболее подходящего сред-

ства передвижения в игру вступают несколько факторов: экономия 

времени, рентабельность, низкие требования к техническому обслужи-

ванию и минимальное воздействие на окружающую среду.  

                                                           
1 Ирошников Д.В. Правовые проблемы обеспечения безопасности личности на транс-

порте в условиях использования индивидуального электротранспорта // Правовое госу-

дарство: теория и практика. 2019. № 4 (58). - С.40-50. 
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Учитывая упомянутые выше факторы, для комфортного передви-

жения по городу приобрели популярность различные электрические 

маломощные транспортные средства. Однако наиболее востребован-

ным и удобным вариантом среди них является электросамокат1.  

В то время как современные электрические самокаты предлагают 

удобный и экологичный вид транспорта, отсутствие правил и ограни-

чений, касающихся возраста и состояния здоровья, усложняет процесс 

регулирования их использования.  

Хотя индивидуальные мобильные устройства обладают много-

численными преимуществами с точки зрения личного передвижения, 

крайне важно признать потенциальную опасность, которую они пред-

ставляют. Растущее число дорожно-транспортных происшествий в 

России, связанное с распространением этих устройств, подчеркивает 

необходимость ужесточения правил и улучшения образования в обла-

сти безопасности дорожного движения. В этой связи крайне важно уде-

лять приоритетное внимание безопасности дорожного движения и при-

нимать необходимые меры для решения этой проблемы. 

Анализ опыта зарубежных стран в использовании средств инди-

видуальной мобильности убедительно свидетельствует о том, что насе-

ление большинства стран активно пользуется такими средствами пере-

движения. Удобство, эффективность и экологические преимущества, 

предлагаемые персональными мобильными устройствами, сделали их 

популярным выбором для людей, ищущих удобный и экологичный вид 

транспорта.  

Широкое распространение СИМ можно объяснить их минималь-

ным воздействием на окружающую среду. Отсутствие вреда для окру-

жающей среды в сочетании с многочисленными преимуществами для 

здоровья, которые они предлагают, делает их привлекательной альтер-

нативой традиционным автомобилям. С другой стороны, высокий уро-

вень автомобильного движения в густонаселенных городах приводит к 

значительному ущербу окружающей среде.  

Для решения проблемы количества автотранспортных средств в 

Сингапуре предприняты различные экономические меры, направлен-

ные на сдерживание владельцев автомобилей и сокращение количества 

                                                           
1 Волков П.А. Средства индивидуальной мобильности: вопросы теории и практики ис-

пользования / П.А. Волков, Ю.В. Кеменяш // Вестник Белгородского юридического ин-

ститута. 2021. № 1. - С.51. 
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транспортных средств на дорогах. Одной из таких мер является увели-

чение стоимости таможенных пошлин и регистрации транспортных 

средств. 

Быстрый экономический рост и урбанизация Китая привели к се-

рьезным проблемам с загрязнением воздуха. Страна борется с высоким 

уровнем смога и вредных загрязняющих веществ, которые оказывают 

пагубное воздействие на здоровье человека и окружающую среду. 

Признавая неотложность ситуации, китайское правительство приняло 

различные меры по борьбе с загрязнением воздуха, уделяя особое вни-

мание транспортному сектору. 

Одной из ключевых стратегий, применяемых Китаем, является 

замена обычных транспортных средств более экологичными и мобиль-

ными средствами передвижения. Этот подход оказался успешным в 

борьбе с загрязнением воздуха и сокращении токсичных выбросов.  

Озабоченность властей некоторых стран состоянием здоровья 

своих граждан и поощрением физической активности является движу-

щей силой распространения средств индивидуальной мобильности. 

Поощряя своих граждан вести более активный образ жизни и инвести-

руя в инфраструктуру, поддерживающую альтернативные виды транс-

порта, правительства предпринимают активные шаги по улучшению 

общественного здравоохранения и созданию более здоровых и устой-

чивых сообществ. 

Вопросу обеспечения безопасности движения с использованием 

СИМ уделяется значительное внимание со стороны законодательных 

органов многих стран. Однако универсального решения этой про-

блемы в настоящее время нет. Разнообразный характер этих устройств 

и различные обстоятельства, в которых они используются, затрудняют 

разработку универсального подхода.  

В разных странах установлены различные ограничения для лиц, 

пользующихся персональными мобильными устройствами. Правила, 

регулирующие использование электрических скутеров, различаются в 

разных странах. Такие факторы, как требования к минимальному воз-

расту, ограничения скорости для различных классов дорог и ограниче-

ния на пешеходных зонах и дорогах общего пользования, - все это спо-

собствует обеспечению безопасности водителей и пешеходов. По-

скольку популярность электросамокатов продолжает расти, правитель-

ствам важно установить и обеспечить соблюдение соответствующих 
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правил для создания безопасной и гармоничной среды для всех участ-

ников дорожного движения. 

Владение и эксплуатация электрического скутера сопряжены с 

определенными юридическими обязательствами и требованиями в раз-

ных странах. Например, в Калифорнии получение водительских прав и 

ношение шлема являются обязательными, в то время как в Германии 

наличие действующей страховки гражданской ответственности имеет 

решающее значение. Это требование распространяется как на частные 

электросамокаты, так и на те, которые сдаются в аренду. 

Таким образом, несмотря на отсутствие единого концептуаль-

ного подхода к правовому регулированию СИМ в зарубежных странах, 

наличие регламентированных правил на законодательном уровне 

имеет важное значение. Эти правила обеспечивают порядок, ясность и 

безопасность при использовании таких транспортных средств. 

С 1 марта 2023 года средства индивидуальной мобильности 

включены в Правила дорожного движения. Перемещаться на них 

можно со скоростью не более 25 километров в час, а массу самих 

устройств ограничили 35 килограммами. 

Хотя действующие правила приравнивают человека, управляю-

щего электромобилем малой мощности, к пешеходу, необходимо пере-

смотреть этот подход. Скорость, с которой могут передвигаться эти 

устройства, намного превышает скорость пешеходов, что делает важ-

ным установление отдельных правил и ответственности для их опера-

торов. 

Вопрос безопасности дорожного движения является темой об-

суждения в России с 2016 года. Министерство транспорта подготовило 

проект изменений в Правила дорожного движения, направленных на 

повышение безопасности дорожного движения для водителей, пеше-

ходов и пользователей маломощных электромобилей. С помощью уже-

сточения наказаний, улучшения пешеходных переходов и правил для 

электромобилей Министерство стремится сократить количество до-

рожно-транспортных происшествий и обеспечить безопасность всех 

участников дорожного движения. Проект 31 октября 2019 г. был выне-

сен на общественное обсуждение и впоследствии дорабатывался.  

Предложение классифицировать роликовые коньки, самокаты, 

скейтборды, лонгборды, электросамокаты, гироскутеры, сегвеи, моно-
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колеса и другие подобные средства передвижения как «средства инди-

видуальной мобильности» является шагом к систематической и про-

фессиональной организации этих видов транспорта и управлению ими.  

Предлагая концепцию «индивидуального электротранспорта», 

Д.В. Ирошников подчеркивает необходимость специальных правил и 

соображений для видов транспорта, работающих на электричестве.  Ра-

циональность подхода по исключению самокатов и роликовых коньков 

из списка маломощных электрических средств передвижения оче-

видна. Опираясь на опыт других стран, становится ясно, что определе-

ние и законодательное закрепление этой концепции имеет решающее 

значение для обеспечения безопасного и эффективного использования 

электрических транспортных средств.  

 Например, во Франции электрические средства передвижения 

малой мощности объединены в понятие «моторизованные личные 

транспортные средства». 

Введение новых определений в Правила дорожного движения, 

таких как средство индивидуальной мобильности и лицо, использую-

щее средство индивидуальной мобильности, необходимо для решения 

растущей популярности и проблем безопасности, связанных с СИМ. 

Эти определения облегчат соблюдение нормативных актов и будут 

способствовать более безопасному и ответственному использованию 

СИМ на дорогах общего пользования и тротуарах. 

Однако включать в определение «средства индивидуальной мо-

бильности» самокаты и роликовые коньки, которые не имеют электри-

ческих двигателей, нецелесообразно. Согласие с авторами проекта о 

введении ограничений для индивидуальных средств передвижения 

требует практического подхода. Рассмотрение применимости ограни-

чений, обеспечение обучения пользователей и адаптация к различным 

городским условиям являются важными аспектами. 

Включение в ПДД новых положений, регулирующих использо-

вание средств индивидуальной мобильности, является значительным 

шагом на пути к обеспечению безопасности на дорогах и тротуарах. 

Однако для того, чтобы эти правила были эффективными, крайне 

важно ввести административную ответственность за нарушения.  

Отсутствие регулирования, касающегося использования электро-

мобилей малой мощности, привело к увеличению числа дорожно-

транспортных происшествий, увеличению числа парковочных мест 
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для арендованных самокатов и проблеме брошенных электросамока-

тов на тротуарах. В ответ на эти проблемы некоторые регионы Россий-

ской Федерации ввели более строгие правила, чтобы навести порядок 

в этой области.  

Внесение поправок в российское законодательство, регулирую-

щее использование СМИ, имеет решающее значение. Анализ проекта 

"О внесении изменений в Постановление Правительства Российской 

Федерации от 23 октября 1993 г. № 1090" указывает на необходимость 

дальнейшей доработки. Благодаря внедрению четких правил и руко-

водств, обеспечению безопасности, разъяснению ответственности и 

рассмотрению вопросов регистрации и лицензирования можно эффек-

тивно регулировать использование СМИ. Это не только повысит без-

опасность водителей и пешеходов, но и будет способствовать устойчи-

вому и ответственному использованию этих устройств в наших горо-

дах1.  

Лица, пользующиеся инвалидными колясками, ведущие (тяну-

щие, переносящие) средства индивидуальной мобильности, велоси-

педы, мопеды, мотоциклы, санки, тележки, детские или инвалидные 

коляски, а также те, кто пользуется роликовыми коньками, самокатами 

и другими подобными средствами передвижения, считаются пешехо-

дами. 

Регулирование статуса участников дорожного движения, кото-

рые управляют индивидуальными средствами передвижения, имеет 

важное значение для обеспечения четкости и безопасности на дорогах. 

Хотя введение запретов и ограничений может служить превентивной 

мерой, крайне важно уделять приоритетное внимание регулированию 

и просвещению для поощрения ответственного и безопасного поведе-

ния среди всех участников дорожного движения.  

 

 

 

 

                                                           
1 Проект Постановления Правительства РФ «О внесении изменений в постановление Со-

вета Министров - Правительства Российской Федерации от 23 октября 1993 г. N 1090» 

(по состоянию на 28.09.2020) (подготовлен МВД России, ID проекта 02/07/09-

20/00108754) // СПС «Гарант». - [Электронный ресурс]. - Режим доступа: 

https://base.garant.ru/56849021/ (дата обращения: 11.10.2023). 

https://base.garant.ru/56849021/
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3.2. Оценка аварийности средств индивидуальной мобильности  

как нового вида городского транспорта 

 

Дорожное движение является особой сферой жизни общества, 

включающей в себя совокупность различных средств передвижения.  

Быстрая интеграция современных технологий в жизнь общества, несо-

мненно, повысила эффективность и удобство перевозок. Однако участ-

никам дорожного движения важно сохранять бдительность и адапти-

роваться к этим изменениям, чтобы обеспечить безопасное и гармо-

ничное сосуществование на дорогах.  

Несмотря на отсутствие общепринятого термина для средств ин-

дивидуальной мобильности, необходимость правового регулирования 

и ответственности за нарушения, связанные с этими устройствами, ста-

новится все более важной. Создание конкретной правовой базы, уточ-

нение их классификации, определение разрешенного использования и 

ответственности за неправомерные действия являются важнейшими 

шагами на пути к обеспечению безопасного и ответственного исполь-

зования средств индивидуальной мобильности. 

Средства индивидуальной мобильности можно охарактеризовать 

как устройства, предназначенные для передвижения посредством элек-

тродвигателя (электросамокат, электроскейтборд, сегвей, моноколесо, 

гироскутер) или мускульной энергии человека (самокат, роликовые 

коньки, скейтборд). 

Упомянутые средства передвижения значительно повышают мо-

бильность людей, одновременно решая вопросы экономии времени. В 

современном быстро меняющемся обществе эти факторы имеют 

огромное значение. Используя эти средства, люди могут экономить 

время и испытывать больший уровень удобства в своей повседневной 

жизни. По мере дальнейшего развития технологий ожидается, что эти 

средства будут развиваться и дальше, обеспечивая еще более эффек-

тивные и экономичные решения для мобильности. 

Дополнительным фактором, увеличившим популярность данных 

средств, стала пандемия коронавирусной инфекции Covid-19, позво-

ливших исключить также лишние контакты с другими людьми, кото-

рые неизбежны при использовании общественного транспорта, такси, 

метро и т.д. 
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Появление СИМ на дорогах общего пользования, бесспорно, 

стало значительным источником повышенной опасности как для пеше-

ходов, так и для водителей. Сочетание высоких скоростей и ограничен-

ной маневренности создает существенные риски, требующие строгого 

соблюдения правил и мер безопасности1. 

Вероятность гибели пешехода при столкновении с транспортным 

средством увеличивается с ростом скорости столкновения. Статисти-

ческие данные наглядно демонстрируют значительное влияние скоро-

сти транспортного средства на показатели выживаемости пешеходов. 

Столкновения на более низких скоростях, чем 30 км/ч, приводят к бо-

лее высокому проценту выживаемости пешеходов, в то время как 

столкновения на более высоких скоростях, чем 50 км/ч, приводят к бо-

лее высокому уровню смертности пешеходов.  

Индивидуальные мобильные устройства способны революцио-

низировать городской транспорт. Однако крайне важно, чтобы эти 

устройства соответствовали необходимым требованиям безопасности, 

прежде чем их можно будет использовать на дороге. Наличие тормо-

зов, звуковых сигналов, светоотражающих элементов и фар обеспечи-

вает безопасность как водителя, так и других участников дорожного 

движения. Придерживаясь этих правил, индивидуальные мобильные 

устройства могут способствовать созданию более эффективной и 

устойчивой транспортной системы в наших городах. 

Водители СИМ должны иметь светоотражающие элементы на 

одежде в сумеречные часы, чтобы улучшить видимость на дороге. Про-

ведение тщательного осмотра транспортного средства перед каждой 

поездкой имеет решающее значение для обеспечения его полной функ-

циональности. Это включает в себя проверку затяжки болтов и состоя-

ния колес, подшипников и тормозной системы, если таковые имеются. 

Соблюдая эти меры безопасности, водители могут способствовать по-

вышению безопасности дорожного движения для всех2. 

                                                           
1 Майоров В.И. Безопасность в сфере дорожного движения как составная часть обще-

ственной безопасности // Актуальные вопросы и перспективы развития административ-

ного права и процесса: сборник научных статей. 2018. №1. - С.94. 
2 Мишина Ю.В. К вопросу об участии в дорожном движении пользователей средств ин-

дивидуальной мобильности // Правопорядок: история, теория, практика. 2020. №1. - 

С.24. 
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Значительное увеличение числа ДТП с использованием СИМ 

произошло в 2022 году, о чем сообщает Национальный центр безопас-

ности дорожного движения, подчеркивает необходимость принятия 

срочных мер. Разработка и внедрение самоуправляемых автомобилей 

открывают большие перспективы для будущего транспорта, но крайне 

важно учитывать проблемы и риски, связанные с этой технологией. Со-

гласно официальным данным, предоставленным ФКУ «НЦ БДД МВД 

России», в 2022 году количество дорожно-транспортных происше-

ствий (далее - ДТП) с участием СИМ составило 331, прирост - 182,9%, 

что намного больше по сравнению с 2020 годом (рис. 1). 

 

 
Рис. 1. Количество ДТП с участием средств индивидуальной  

мобильности 

 

Различные условия дорожного движения, включая время суток и 

освещение дорожной сети, способствуют увеличению числа аварий с 

использованием средств индивидуальной мобильности.  

Хорошая видимость дорожного покрытия играет жизненно важ-

ную роль в снижении утомляемости водителя, увеличении скорости и, 

в конечном счете, повышении безопасности дорожного движения. Вы-

сокий уровень освещения может снизить общее количество ДТП при-

мерно на 30%, число происшествий в зонах особой опасности и на до-

рогах общего пользования - на 45 %, количество смертельных исходов 

- примерно на 65%. 
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Согласно данным ФКУ «НЦ БДД МВД России» за 2023 год боль-

шинство аварий с участием СИМ произошло в светлое время суток 

(рис. 2). 

 

Рис. 2. Количество ДТП с участием СИМ в зависимости  

от освещенности УДС (2023 г.) 
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Рис. 3. Количество погибших и раненых в ДТП с участием СИМ  

в зависимости от освещенности УДС (2023 г.) 

 

Анализ показал, что большее количество ДТП с участием СИМ 

(рис.2) происходит в светлое время суток (276). 

Это можно объяснить тем фактом, что водители СИМ - в основ-

ном дети в возрасте от 10 до 18 лет - передвигаются на индивидуальных 

мобильных устройствах в течение первой половины дня.  

Широкое распространение СИМ и, как следствие, увеличение 

числа инцидентов, причиняющих вред жизни, здоровью и имуществу 

граждан, требуют немедленного внимания со стороны законодателей. 

Действующая правовая база неадекватна для решения проблем, связан-

ных с быстрым развитием технологий. Крайне важно разработать все-

объемлющее законодательство, эффективно регулирующее использо-

вание СИМ, обеспечивая защиту отдельных лиц и их прав. 

Такое положение ставит острый вопрос об уточнении правового 

статуса участников дорожного движения, передвигающихся на сред-

ствах индивидуальной мобильности1. 

Однако для принятия данного решения необходимо четко пони-

мать, как данные средства можно классифицировать. 

Таким образом, проблема правовой неопределенности, связанной 

с индивидуальными средствами мобильности, становится все более ак-

                                                           
1 Юнг, А.А. Оценка аварийности средств индивидуальной мобильности в различных 

условиях движения / А.А. Юнг, А.Г. Шевцова // Современная наука. 2021. №2. - С.23. 
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туальной. Важно ввести юридические ограничения на их участие в до-

рожном движении, учитывая тип средств, возраст лиц, управляющих 

СИМ, а также технические регламенты и требования. Эти меры обес-

печат безопасность, будут способствовать соблюдению требований и 

облегчат интеграцию средств индивидуальной мобильности в суще-

ствующую транспортную систему.  

Правовое регулирование средств индивидуальной мобильности 

имеет решающее значение для обеспечения безопасности всех участ-

ников дорожного движения. Четкое определение этих устройств в со-

четании с всеобъемлющими нормативными актами позволит властям 

эффективно регулировать их использование в городских условиях. 

 

3.3. Ответственность за вред, причиненный в результате ДТП  

с участием средств индивидуальной мобильности  

(электросамокат, сегвей, моноколесо). Предложения о внесении 

изменений в законодательство РФ, регулирующее  

ответственность за вред, причинённый в результате ДТП  

с учетом внедрения новых видов транспортных средств 

 

Стремительный рост числа электросамокатов и других средств 

индивидуальной мобильности вызвал необходимость внесения попра-

вок в Правила дорожного движения. Эти поправки устанавливают тре-

бования к их передвижению, включая ограничения скорости, специ-

ально отведенные места для катания и средства безопасности. Внедряя 

эти правила, цель состоит в том, чтобы обеспечить безопасное и ответ-

ственное использование электрических скутеров, способствуя гармо-

ничному сосуществованию с пешеходами и другими участниками до-

рожного движения. 

В марте 2023 года на дорогах России было зарегистрировано в 

общей сложности 19 дорожно-транспортных происшествий с участием 

средств индивидуальной мобильности, в результате которых постра-

дал 21 человек. 

Чаще всего такие ДТП фиксировались на перекрестках (при пе-

ресечении СИМ проезжей части вне зоны пешеходных переходов), 

вблизи мест парковок автотранспорта (при выезде транспортных 

средств с парковки происходило столкновение с движущимся СИМ), а 
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также при наезде СИМ на препятствие с последующим опрокидыва-

нием. 

Перекрестки особенно подвержены авариям из-за сложного ха-

рактера транспортного потока. Водители часто не соблюдают сигналы 

светофора и не уступают дорогу, что приводит к столкновениям. Во-

дителям крайне важно проявлять осторожность и соблюдать правила 

дорожного движения при приближении к перекресткам.  

Как уже отмечали, с 1 марта вступили в силу поправки в Правила 

дорожного движения, которые прописывают требования к управлению 

СИМ. СИМ теперь считаются транспортными средствами. Но не меха-

ническими. По сути, они приравнены к велосипедам. Соответственно, 

в статистику аварийности попадают только те случаи, когда происше-

ствие произошло на дороге.  

Растущее число инцидентов, приводящих к травмам, в том числе 

тяжелым, требует немедленных действий по решению проблем без-

опасности, связанных с СИМ. Благодаря надлежащему обучению, бо-

лее строгим правилам и кампаниям по информированию общественно-

сти можно снизить риски и обеспечить благополучие как пользовате-

лей СИМ, так и пешеходов1.  

Новые правила, касающиеся управления средствами индивиду-

альной мобильности, затрагивают различные важные аспекты. От воз-

раста водителей до веса устройств и даже разрешенных зон для пере-

движения - каждое требование было тщательно продумано для обеспе-

чения высочайшего уровня безопасности.  

Так, решение предоставить детям в возрасте от 7 до 14 лет право 

пользоваться электрическими скутерами на тротуарах, пешеходных, 

велосипедных дорожках, а также в пределах пешеходных зон отражает 

прогрессивный подход к городской мобильности. Он направлен на то, 

чтобы предоставить детям больше возможностей для передвижения, 

пропагандируя активный и экологичный образ жизни. Однако обеспе-

чение безопасности детей младшего возраста остается приоритетом, и 

поэтому дети в возрасте до 7 лет должны находиться в сопровождении 

взрослых при использовании электросамокатов. 

                                                           
1 Волков П.А. Средства индивидуальной мобильности: вопросы теории и практики ис-

пользования / П.А. Волков, Ю.В. Кеменяш // Вестник БелЮИ МВД России. 2021. №1. - 

С.11. 
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Лицам старше 14 лет разрешается пользоваться специально отве-

денными велосипедными и пешеходными дорожками, а также дорогой 

в пределах велосипедных зон или полос движения. Вес велосипеда не 

должен превышать 35 килограммов, а лица, использующие СИМ, 

должны соблюдать ограничение максимальной скорости в 25 километ-

ров в час.  

Нарушившим правила движения на электросамокатах теперь гро-

зит штраф в размере 800 рублей. Это на 300 рублей больше, чем в те 

времена, когда они еще числились пешеходами1. Увеличение штрафа 

для нарушителей правил дорожного движения на электросамокатах яв-

ляется шагом к обеспечению безопасности водителей и пешеходов. 

Если нет выделенных велосипедных дорожек, разрешается ис-

пользовать тротуары для проезда с использованием СИМ. Однако 

важно соблюдать скоростной режим пешеходов и уделять приоритет-

ное внимание безопасности и комфорту пешеходов на тротуарах. 

В определенных ситуациях нередко можно встретить дороги, на 

которых отсутствуют как велосипедные дорожки, так и тротуары. В та-

ких случаях возможно движение по обочине или краю проезжей части 

при соблюдении определенных условий. Для обеспечения безопасно-

сти используемое устройство должно быть оснащено тормозной систе-

мой, звуковым сигналом и белыми отражателями спереди, оранже-

выми или красными отражателями по бокам и красным отражателем 

сзади. Кроме того, спереди должна быть установлена белая фара или 

фонарик. 

И ехать на СИМ можно только по краю той дороги, где скорость 

движения ограничена 60 км/ч, а также разрешено движение велосипе-

дов. Очевидно, что моноколеса, сигвеи и гироскутеры этим условиям 

не отвечают - ведь тормозов у них нет, водитель тормозит за счет пе-

реноса центра тяжести собственного тела. 

Для водителей этих устройств введен новый дорожный знак, ко-

торый прямо запрещает движение на СИМ. Кстати, также запрещено 

передвигаться на СИМ там, где соответствующий знак запрещает дви-

жение пешеходов. 

                                                           
1 Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях от 30.12.2001 

N 195-ФЗ (ред. от 25.12.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 05.01.2024) // Собрание зако-

нодательства Российской Федерации. 2002. № 1 (ч. 1). ст.1. 
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Раскроем преимущества для водителей СИМ. Пешеходов обязали 

уступать дорогу этим транспортным средствам на велосипедных до-

рожках. Водители, которые выезжают с прилегающих территорий или 

поворачивают на них, теперь должны уступать дорогу не только пеше-

ходам и велосипедистам, но и пользователям СИМ. 

Продолжают возникать вопросы, касающиеся мощности самока-

тов. Двухколесное транспортное средство мощностью более 0,25 кВт 

может считаться мопедом, для легального управления которым требу-

ются водительские права. Отсутствие прав может привести к значи-

тельным штрафам в размере от 5000 до 15 000 рублей.  

Исследование, проведенное Научным центром безопасности до-

рожного движения, подчеркивает значительную роль, которую играет 

ошибка водителя в дорожно-транспортных происшествиях с участием 

СИМ. Для решения этой проблемы необходимо введение правил и ли-

цензионных требований для водителей СИМ.  

Недавнее введение ГОСТа на электросамокаты привлекло внима-

ние к нерешенному вопросу классификации транспортных средств, ко-

торые напоминают СИМ, но имеют более высокую мощность двига-

теля. 

Ответ на вопрос о том, требуются ли водительские удостоверения 

для управления определенными типами СИМ и необходимость реги-

страции в Государственной дорожной инспекции, имеет решающее 

значение для создания четкой и последовательной основы регулирова-

ния их эксплуатации. Это не только устранит споры в правопримени-

тельной практике, но и положительно повлияет на ситуацию с безопас-

ностью дорожного движения1. 

Депутаты комитета по транспорту Госдумы с участием лидера 

фракции «Справедливая Россия» Сергея Миронова предложили для 

водителей электросамокатов предложили ввести административную и 

уголовную ответственность, а также присвоить каждому средству ин-

дивидуальной мобильности (СИМ) госномера.  

Следует отметить, что продажи средств индивидуальной мобиль-

ности в России выросли почти в два раза. Количество ДТП с их уча-

                                                           
1 Казаченок В.В. Средства индивидуальной мобильности: вопросы правового регулиро-

вания // Вестник Казанского юридического института МВД России. 2021. №2 (44). - С.42. 
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стием в 2022 году выросло на 40%. За первое полугодие 2023 года ко-

личество ДТП по сравнению с аналогичным периодом 2022 года вы-

росло на 181,9%, число пострадавших — на 183,2%. 

Также сообщается о 1082 человек, которые получили травмы в 

результате столкновения с электросамокатом, среди них 432 ребенка 

до 16 лет.  

Внесение в Уголовный кодекс положений, касающихся наруше-

ния правил дорожного движения и эксплуатации средств индивидуаль-

ной мобильности, особенно в отношении электрических скутеров, 

имеет решающее значение для обеспечения безопасности всех участ-

ников дорожного движения. 

Вместе с тем необходимо внести поправки в действующее зако-

нодательство, предусматривающие обязательное страхование граж-

данской ответственности пользователей средств индивидуальной мо-

бильности (СИМ): электросамокатов, моноколес, гироскутеров и так 

далее. 

Подобные полисы должны стать эквивалентом ОСАГО, которое 

получают автовладельцы. В случае приобретения любого СИМ ее вла-

делец должен одновременно получить страховой полис. В случае 

аренды электрических скутеров страховые полисы для каждого транс-

портного средства должны быть автоматически выданы прокатной 

компанией, включающей расходы на страхование в арендную плату. 

Введение страхования, специально разработанного для пользова-

телей СИМ, защитит интересы как самих водителей, так и других 

участников дорожного движения. Компенсируя пострадавшим их 

убытки в случае ДТП, это страхование окажет финансовую поддержку 

и облегчит бремя пострадавших.  

Ранее ЛДПР уже выступала с предложениями ужесточить пра-

вила эксплуатации СИМ, и именно по этой же причине – из-за роста 

числа ДТП с участием такого транспорта. Депутаты выдвинули иници-

ативу ввести госномера для СИМ и настаивает на запрете использова-

ния средств индивидуальной мобильности вне специальной инфра-

структуры. Также в 2022 году партия уже выступала с предложением 

разработать правила для владельцев СИМ, и часть из них была реали-

зована. Постановлением правительства России в прошлом году были 

внесены изменения в правилах дорожного движения, которые закре-
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пили сам термин «средства индивидуальной мобильности», опреде-

лили, в каких местах и в каком порядке возможно движение и ограни-

чили скорость 25 километрами в час. 

Представляется, что нововведение минимально отразится на сто-

имости использования самокатов. Например, КАСКО был включен в 

тарифы автокаршеринга не так давно, и стоимость принципиально по-

сле не изменилась. В случае с самокатами стоимость полиса может ко-

лебаться в районе 500–1000 рублей на год для частника, или 100–200 

рублей в год для кикшеринговой компании за 1 самокат. 

Таким образом, развитие инфраструктуры для индивидуальных 

средств передвижения имеет важное значение для обеспечения без-

опасности и благополучия всех участников дорожного движения. Раз-

деляя полосы движения для электротранспорта и пешеходов, можно 

свести к минимуму опасные ситуации. Однако крайне важно приме-

нять комплексный подход, учитывающий потребности всех вовлечен-

ных сторон. Только благодаря такому подходу можно эффективно по-

высить безопасность людей, пользующихся персональными мобиль-

ными устройствами, пешеходов и автотранспортных средств. 
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ПРАКТИКУМ К РАЗДЕЛУ 1 

 

Дайте письменные ответы 

1. Понятие источника повышенной опасности в российском 

гражданском праве. 

2. Субъектный состав правоотношения по возмещению вреда, 

причиненного источником повышенной опасности. 

3. Условия ответственности за причинение вреда источником 

повышенной опасности. 

4. Основания освобождения владельца источника повышен-

ной опасности от ответственности. 

 

Решите задачи 

1. В результате ДТП автомобилю марки КИА, принадлежа-

щему на праве собственности Иванову, были причинены механические 

повреждения. Виновным в данной аварии является водитель Окунев, 

управлявший автомобилем марки Ниссан, принадлежащим на праве 

собственности Павлову. Страховщик выплатил Иванову сумму страхо-

вого возмещения в пределах лимита страховой выплаты в размере 400 

000 руб., однако стоимость восстановительного ремонта поврежден-

ного автомобиля составляет 461 241,15 руб., а величина утраты товар-

ной стоимости – 116 038,74 руб. Иванов обратился в суд с иском к Оку-

неву, в котором просил взыскать с ответчика в счет возмещения 

ущерба 177 279,89 руб., расходы на оценку ущерба 5 000 руб., а также 

30 000 руб. компенсации морального вреда. Кто является владельцами 

источников повышенной опасности в данном случае? Какое решение 

вынесет суд? 

2. По вине водителя Кудрявцева, состоявшего в трудовых от-

ношениях с ПАО «Электро» и управлявшего автомашиной, принадле-

жащем на праве собственности ПАО «Электро», выполнявшего марш-

рут по заданию работодателя, произошло ДТП, в котором Радову был 

причинен вред здоровью средней тяжести. ОСАО «Ингосстрах» вы-

платило ему стоимость восстановительного ремонта скутера в сумме 

39 43 645,14 руб. Из-за полученной в результате аварии травмы Радов 

в течение 10 дней находился на стационарном лечении и потратил на 

лечение 79 000 руб. Радов обратился в суд с иском к ПАО «Электро» о 
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возмещении вреда здоровью, причиненного в результате дорожно-

транспортного происшествия, и компенсации морального вреда. Моти-

вируйте решение суда.  

 

Ответьте на вопросы теста 

1. В случае смерти потерпевшего (кормильца) право на возмещение 

вреда имеют:  

а) Ребенок умершего, родившийся после его смерти. 

б) Один из родителей. 

в) Лица, состоявшие на иждивении умершего и ставшие нетрудоспособ-

ными в течение пяти лет после его смерти. 

г) Все перечисленные. 

2. Возмещение вреда, вызванного уменьшением трудоспособности 

или смертью потерпевшего, производится: 

а) Ежемесячными платежами. 

б) Еженедельными платежами. 

в) Ежегодными платежами. 

г) Ежедневными платежами. 

3. Компенсация морального вреда осуществляется независимо от 

вины причинителя вреда в случаях, когда: 

а) Вред причинен жизни или здоровью гражданина источником повы-

шенной опасности. 

б) Вред причинен распространением сведений, порочащих честь, до-

стоинство и деловую репутацию. 

в) Вред причинен гражданину в результате его незаконного привлечения 

к уголовной ответственности. 

г) Все перечисленное. 

4. За вред, причиненный несовершеннолетним, не достигшим 14 лет, 

отвечают: 

а) Его родители. 

б) Бабушки, дедушки. 

в) Сам несовершеннолетний. 

г) Все перечисленные. 

5. За вред, причиненный несовершеннолетним в возрасте от 14 до 18 

лет, ответственность несут: 

а) Родители. 



65 

б) Бабушки, дедушки. 

в) Сам несовершеннолетний. 

г) Все перечисленные. 

 

Подготовьте эссе по темам 

1. Деликтные обязательства: проблемы теории, законодатель-

ства и правоприменительной практики. 

2. Возмещение вреда, причиненного жизни и здоровью гражда-

нина. 

3. Возмещение вреда, причиненного источником повышенной 

опасности. 
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Раздел 2. ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВАЯ ОТВЕТСТВЕННОСТЬ  

ЗА ВРАЧЕБНУЮ ОШИБКУ 

 

Глава 1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВОЙ  

ОТВЕСТВЕННОСТИ ВРАЧЕЙ ЗА ОКАЗАНИЕ  

МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ НЕНАДЛЕЖАЩЕГО КАЧЕСТВА  

(ВРАЧЕБУНУЮ ОШИБКУ) 

 

1.1. Медицинская услуга и медицинская помощь, оказываемая  

врачами, как объект гражданско-правовых отношений 

 

Для обеспечения права на достойную жизнь и здоровье, государ-

ство обязано создавать социально-экономические условия для разви-

тия человека, включая доступ к качественной медицинской помощи, 

социальной защите, образованию, жилищу и другим основным потреб-

ностям.  

Одним из главных инструментов обеспечения здоровья населе-

ния является система государственного здравоохранения. В России она 

основана на принципах бесплатности и обязательности медицинского 

страхования. Государство вкладывает значительные ресурсы в разви-

тие и совершенствование системы здравоохранения, чтобы гарантиро-

вать доступность и качество медицинской помощи для всех граждан. 

Охрана здоровья и жизни граждан также включает в себя приня-

тие соответствующих законов и нормативных актов, которые регули-

руют область здравоохранения, осуществляют контроль за качеством 

медицинской помощи и обеспечивают безопасность граждан.  

Кроме того, государство должно обеспечивать информационную 

поддержку населения, проводя профилактические кампании, оказывая 

помощь в получении знаний о здоровом образе жизни и мероприятий 

для поддержания физической и психической формы. 

В целом, охрана здоровья и жизни граждан является приоритет-

ной задачей государства, что позволяет каждому человеку иметь воз-

можность жить долго и счастливо. 
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В статье 41 Конституции РФ провозглашается, что каждый чело-

век имеет право на охрану здоровья и медицинскую помощь.1  

Основные медицинские гарантии включают в себя обеспечение 

доступности и качества медицинской помощи, предоставление неот-

ложной и специализированной помощи, предоставление медицинской 

помощи бесплатно или по подтвержденным льготам, защиту прав па-

циентов и конфиденциальность медицинской информации. Государ-

ство также должно создавать условия для профилактики заболеваний 

и развития здорового образа жизни населения. 

Однако, несмотря на закрепленные права и обязательства госу-

дарства, реализация этих прав может быть недостаточной и несоответ-

ствующей требованиям. Нередко возникают проблемы с доступностью 

медицинской помощи, низким качеством услуг, недостаточным фи-

нансированием системы здравоохранения. Это вызывает недовольство 

населения и требует дальнейших усилий со стороны государства для 

улучшения ситуации. 

Таким образом, статья 41 Конституции РФ признает право на 

охрану здоровья и медицинскую помощь, однако требует постоянного 

внимания и действий со стороны государства для обеспечения нор-

мального функционирования и улучшения системы здравоохранения. 

Сфера оказание медицинских услуг напрямую затрагивает основ-

ную и самую важную сторону жизни человека, а именно его здоровье.  

Медицинская помощь (медицинская услуга) оказываемая вра-

чами в перечне всех предоставляемых гражданам услуг занимает одно 

из самых ключевых мест, является уникальной и исключительной по 

степени важности, значимости, серьезности и ответственности, совер-

шаемых действий в процессе eё оказания. При этом в современном за-

конодательстве наблюдаются проблемы, связанные с правильной ква-

лификацией возникающих правоотношений в сфере оказания меди-

цинских услуг. В связи с этим присутствует высокая актуальность в 

определении содержаний медицинской услуги с целью ее ограничения 

от смежных правоотношений. Определение понятия «медицинской 

услуги» также является вопросом спорным и требующего всесторон-

него изучения. 

                                                           
1 Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) 

// Собрание законодательства Российской Федерации. 2014. № 31. Ст. 4398. 
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Хотелось бы отметить, что в гражданско-правовых отношениях 

имеются проблемы в толковании даже общего понятия «услуги» в 

связи, с чем определение «медицинской услуги» также является вопро-

сом спорным и требующего всестороннего изучения.1  

В статье 779 Гражданского кодекса РФ (далее ГК РФ)2 в числе 

услуг, упоминаются такие услуги, как медицинские, в иных норматив-

ных актах также фигурирует термин «медицинские услуги», однако, 

несмотря на это, в современной цивилистике имеются ряд нерешённых 

теоретических и практических проблем. Основной проблемой является 

тот факт, что тяжело определить юридическую природу медицинской 

услуги (и услуги в целом) как объекта гражданского права. В то же 

время разработка соответствующих теоретических положений будет 

способствовать формированию эффективного законодательства в этой 

сфере и соответствующей судебной практики. 

Начать стоит с общего понимания термина «услуга». Впервые в 

качестве самостоятельного объекта гражданско-правовых отношений 

«услуга» получила закрепление в Гражданском кодексе РФ, а именно 

в статье 128 ГК РФ3. Так, например, в отечественном законодательстве 

услуга, лишь вскользь упоминалась, что вызывало значительное за-

труднение.  

Определение термина «услуга» содержится в ГОСТ Р50646-94 

«Услуги населению. Термины и определения»4.  Данный ГОСТ опре-

деляет услугу, кaк результат непосредственного взаимодействия ис-

полнителя и потребителя, а тaк жe собственной деятельности исполни-

теля пo удовлетворению потребности потребителя. Но в современных 

реалиях данное определение совершенно не отражает действительную 

сущность услуги. 

Иные нормативно-правовые акты также имеют закрепления тер-

мина «услуга», однако они определяют «услугу» из специфики своего 

                                                           
1 Леденёв А.Г. Особенности медицинских услуг, как объекта гражданских прав // Меж-

дународный журнал гуманитарных и естественных наук. 2021. №11-4. - С. 21. 
2 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 № 14-ФЗ (ред. 

от 23.05.2016) // Собрание законодательства Российской Федерации. 1996. № 25. ст. 2954. 
3 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть первая) от 26.01.1996 № 14-ФЗ // 

Собрание законодательства Российской Федерации. 1996. № 25. ст. 2954. 
4 ГОСТ 30335-95/ГОСТ Р 50646-94. «Услуги населению. Термины и определения» (вве-

ден в действие Постановлением Госстандарта РФ от 12.03.1996 N 164). - М.: ИПК Изда-

тельство стандартов, 2001. (документ утратил силу) // СПС «Консультант Плюс» (дата 

обращения: 01.11.2023). 
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регулирования. Так, например, налоговое законодательство, а именно 

статья 38 Налогового кодекса РФ1, определяет «услугу», как деятель-

ность, результаты которой не имеют материального выражения, при 

этом реализуется и потребляется в процессе этой деятельности.    

Таким образом, неотъемлемой частью всех юридически опреде-

ляемых понятий «услуга» является указание на конкретную деятель-

ность, не имеющую материальных результатов. 

Не стоит забывать о том, что помимо легальных определений тер-

мину «услуга» существует большое количество доктринальных опре-

делений.  Проанализировав доктринальные определения термина 

«услуга», можно выделить следующие существенные признаки.2 

1. Услуга является самостоятельным объектом гражданских пра-

воотношений. 

2. Услуга – это определённая полезная деятельность, направлен-

ная на удовлетворение требований потребителя. 

3.  Результаты услуги не имеют материального выражения, при 

этом реализуются и потребляются в процессе такой деятельности. 

Немного разобравшись с термином «услуга», теперь необходимо 

определить, что же подразумевает под собой термин «медицинская 

услуга». 

Так большое количество авторов определяют «медицинскую 

услугу», как профессиональную деятельность специальных субъектов 

(медицинских работников, врачей), направленную на сохранение и 

поддержание здоровья человека оказываема в специализированных ме-

дицинских учреждениях, имеющих специальное разрешение. Другие 

авторы говорят о том, что «медицинская услуга»3 - это особый вид де-

ятельности, направленный на профилактику, диагностику и лечение 

имеющихся у человека заболеваний. 

Оба определения имеют свою логику и обоснование. Первое 

определение уделяет особое внимание профессиональной деятельно-

сти медицинских работников и их специализации. Оно подчеркивает 

                                                           
1 Налоговый кодекс Российской Федерации (часть первая) от 31.07.1998 № 146-ФЗ // Со-

брание законодательства РФ, N 31, 03.08.1998, ст. 3824. 
2 Леденёв А.Г. Особенности медицинских услуг, как объекта гражданских прав // Меж-

дународный журнал гуманитарных и естественных наук. 2021. №11-4. – С. 21. 
3 Юркин Н.А. Понятия «медицинская помощь» и «медицинская услуга»: почему врачи 

хотят отказаться от понятия «медицинская услуга» // Russian Economic Bulletin. 2023. Т. 

6. № 5. – С. 33.  
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важность специализированных медицинских учреждений и необходи-

мость наличия специального разрешения для оказания медицинских 

услуг. 

Второе определение фокусируется на основных задачах, выпол-

няемых медицинской услугой - профилактике, диагностике и лечении 

заболеваний. Оно подчеркивает, что медицинская услуга имеет свою 

цель - поддержание и восстановление здоровья пациента. 

Оба этих определения важны и дополняют друг друга. Медицин-

ская услуга имеет комплексный характер, включая как профессиональ-

ную деятельность медицинских работников, так и осуществление про-

филактики, диагностики и лечения заболеваний. Вместе они образуют 

основу системы медицинской помощи человеку. 

Ранее представленные определения понятия «медицинская 

услуга» не могут считаться исчерпывающими и в полной мере отража-

ющими многоаспектность и глубинную сущность данного феномена, 

поскольку не раскрывают все его правовые, экономические и медицин-

ские аспекты. 

В ходе проведенного исследования был проанализирован обшир-

ный корпус нормативных актов, доктринальных источников и научных 

публикаций ведущих отечественных и зарубежных ученых. На его ос-

новании можно сделать вывод о том, что под медицинской услугой 

следует понимать установленную законодательством самостоятель-

ную составляющую часть медицинской помощи, представляющую со-

бой комплекс мероприятий по профилактике, диагностике, лечению 

заболеваний и медицинской реабилитации пациентов. 

Главной целью оказания медицинской помощи является ком-

плексное улучшение здоровья населения путем повышения доступно-

сти и качества медицинского обслуживания. 

В современном мире медицинские услуги относятся к наиболее 

востребованным видам услуг, что объясняется их прямой направлен-

ностью на профилактику, диагностику и лечение заболеваний, непо-

средственно связанных с жизненно важной сферой здоровья и благо-

получия людей. 

Гражданский кодекс Российской Федерации в силу своей отрас-

левой направленности не раскрывает такие фундаментальные для ме-
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дицинского права категории как "медицинская помощь" и "медицин-

ская услуга", хотя косвенно упоминает последнюю в качестве разно-

видности возмездных договоров. 

Федеральный закон «Об основах охраны здоровья граждан в Рос-

сийской Федерации» предоставляет исчерпывающие определения этих 

понятий. Так, «медицинская помощь» трактуется им как комплекс вза-

имосвязанных мер по поддержанию и восстановлению физического и 

психического благополучия людей, включающий в себя предоставле-

ние «медицинских услуг» - конкретных медицинских вмешательств 

или их совокупностей, направленных на профилактику, диагностику и 

лечение заболеваний. 

Отдельного внимания заслуживает определение «медицинского 

вмешательства» как индивидуально определяемой последовательно-

сти манипуляций, реализуемых медицинским работником. 

Тем не менее, несмотря на наличие собственных признаков, дан-

ные понятия обнаруживают определенную степень пересечения, осо-

бенно в отношении «медицинской помощи» и «медицинской услуги», 

что затрудняет их четкое разграничение в нормотворчестве и право-

применении. 

В данной части свое мнение высказал Конституционный суд РФ1 

еще в 2002 году по жалобе гражданки Мартыновой Евгении Захаровны 

на нарушение ее конституционных прав п. 2 статьи 779 и п. 2 статьи 

782 ГК РФ, который пришел к выводу, что предусмотренное Консти-

туцией РФ право на медицинскую помощь непосредственно включает 

в себя право на получение медицинских услуг. При этом стоит заме-

тить, что Конституционный суд РФ уточнил, что в данном случае необ-

ходимо говорить о тех медицинских услугах, которые не входят в пе-

речень бесплатных медицинских услуг, гарантируемых и представляе-

мых за счет государства. Стоит отметить, что при такой трактовке воз-

мездное оказание медицинских услуг необходимо рассматривать, как 

                                                           
1 Определение Конституционного Суда РФ от 06.06.2002 № 115-О «Об отказе в принятии 

к рассмотрению жалобы гражданки Мартыновой Евгении Захаровны на нарушение ее 

конституционных прав пунктом 2 статьи 779 и пунктом 2 статьи 782 Гражданского ко-

декса Российской Федерации» URL: 

https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=37641&cacheid=4F5D

C6AC447E7699356BD16B1742E602&mode=splus&rnd=ug0w0Q#F2seMwTmIsxXo0431 

(дата обращения: 01.03.2024). 

https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=37641&cacheid=4F5DC6AC447E7699356BD16B1742E602&mode=splus&rnd=ug0w0Q#F2seMwTmIsxXo0431
https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=37641&cacheid=4F5DC6AC447E7699356BD16B1742E602&mode=splus&rnd=ug0w0Q#F2seMwTmIsxXo0431
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договорные гражданско-правовые отношения. Таким образом, безвоз-

мездные медицинские услуги являются неотъемлемой частью меди-

цинской помощью, при этом критериям «услуги» не соответствуют, а, 

следовательно, не могут считаться таковой. 

Многие исследователи выдвигают следующую точку зрения по 

поводу соотношения рассматриваемых терминов: медицинская услуга 

– это непосредственная составляющая медицинской помощи, так же, 

как и медицинская помощь, предполагающая оказание соответствую-

щего медицинского вмешательства.  

Кроме этого, многие ученные и действующие практики в сфере 

юриспруденции, в том числе и медицинские сотрудники, говорят о 

необходимости отказать от термина «медицинская услуга» и устано-

вить единое понимание «медицинской помощи». Стоит отметить, что 

в рамках рассмотрения данного предложения созывались комитеты, 

однако до сегодняшнего дня в данной части к единому мнению прийти 

не удалось.1 

В рамках Гражданского кодекса Российской Федерации меди-

цинская услуга рассматривается, как частный случай возмездного ока-

зания услуг, связано это с тем, что целью данной услуги является под-

держание жизни и здоровья человека (пациента).  

Таким образом, под медицинской услугой следует понимать 

установленную законом самостоятельную часть медицинской помощи, 

представляющая собой комплекс мероприятий, направленных на про-

филактику, диагностику и лечение заболеваний, а также на медицин-

скую реабилитацию субъектов правоотношений. 

Рассмотрим медицинскую услугу, как объект гражданско-право-

вых отношений. 

Медицинская услуга, наделена особыми признаками, которые 

выделяют ее на фоне иных разновидностей услуг: 

- главной особенностью медицинской услуги является нацелен-

ность на поправку здоровья клиента. 

- неосязаемость медицинской услуги связана с тем, что ее эффект 

и результаты не могут быть физически восприняты или измерены. В 

                                                           
1 Юркин Н.А. Понятия «медицинская помощь» и «медицинская услуга»: почему врачи 

хотят отказаться от понятия «медицинская услуга» // Russian Economic Bulletin. 2023. Т. 

6. № 5. – С. 35. 
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отличие от материальных благ, таких как продукты или предметы, ме-

дицинская услуга представляет собой нематериальное благо, которое 

оказывает непосредственное воздействие на здоровье пациента. Это 

может быть оказание медицинской помощи, проведение диагностики, 

лечение и т. д. Все эти услуги имеют важное значение для пациента, но 

они не имеют физической формы или структуры, поэтому их можно 

считать неосязаемыми 

- неотделимость от источника услуги означает, что клиент взаи-

модействует и участвует в процессе предоставления услуги, и его дея-

тельность оказывает влияние на конечный результат. Пациент прямо 

взаимодействует с врачом или медицинским персоналом, предостав-

ляет необходимую информацию о своем состоянии здоровья, проходит 

различные процедуры и тесты. 

- одним из определяющих признаков медицинской услуги явля-

ется ее нестабильность и изменчивость, предопределенные необходи-

мостью индивидуализированного подхода к каждому конкретному па-

циенту с учетом множества особенностей его организма и состояния 

здоровья. Результат оказания такой услуги будет зависеть от целого 

сpectpa факторов, в том числе от уровня профессиональной подготовки 

и личных характеристик того медицинского работника, который ее 

окажет. 

- одной характерной особенностью медицинской услуги является 

преобладание индивидуального, процессуального начала над достиже-

нием какого-либо стандартизированного конечного результата. 

- субъектный состав такого рода услуг исключительно специфи-

чен - в роли ее оказывающей стороны всегда выступает квалифициро-

ванный медицинский специалист, а потребителем могут быть лишь фи-

зические лица. 

- кроме того, данный вид услуг жестко регламентирован государ-

ством и допускается только на основании соответствующей лицензии. 

Его особенностью также является отсутствие гарантированного ре-

зультата. 

- медицинская услуга носит исключительно имущественный ха-

рактер и тесно связана с персональными характеристиками как ее ока-

зывающего, так и получающего субъектов. 

Одним из специфических критериев определения медицинской 

услуги является отсутствие, какого-либо гарантированного результата, 
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при этом возникают сложности при определении качества оказывае-

мой медицинской услуги. Поскольку в настоящей работе мы будем ве-

сти речь о предоставлении пациенту некачественной медицинской 

услуги, то необходимо разобраться с критериями качества оказывае-

мой медицинской услуги и помощи в целом. 

Действительно, на сегодняшний день при рассмотрении меди-

цинской услуги большую сложность вызывают вопросы определения 

ее качества.   

Одним из наиболее затруднительных аспектов характеристики 

медицинского обслуживания, представляющего собой сложную мно-

гоуровневую систему, является определение понятия «качество оказы-

ваемой медицинской помощи», на которое приходится возлагать мно-

жество разнообразных ожиданий со стороны пациентов, медицинских 

работников и органов управления здравоохранением. Термин «каче-

ство медицинской помощи» представляет собой непростую задачу ин-

терпретации в силу своего полисемантичного характера, а также зави-

симости значения данного понятия от множества контекстных факто-

ров и субъективной точки зрения лица, осуществляющего его рассмот-

рение и оценку. В обширной научно-теоретической литературе, посвя-

щенной вопросам организации здравоохранения, обнаруживается мно-

жество разнообразных подходов к описанию и количественной оценке 

данного фундаментального для медицины понятия, что, в свою оче-

редь, неизбежно приводит к порождению расхождений в его толкова-

нии. 

Один из наиболее часто встречающихся и широко обсуждаемых 

в специальной научной литературе подходов к определению качества 

медицинской помощи базируется на соотношении двух ключевых ком-

понентов - ожиданий пациента относительно результатов его лечения 

и действительных клинических эффектов, достигнутых в процессе ока-

зания медицинской помощи. Согласно данной модели определения ка-

чества, основное внимание уделяется оценке степени соответствия 

фактически достигнутых в ходе лечения целей и показателей выздо-

ровления тем ожиданиям и целям, которые были определены первона-

чально на этапе планирования лечебного процесса, а также уровню 

удовлетворенности непосредственно самого пациента результатами 

оказанной ему медицинской помощи. 



75 

Альтернативный подход, нашедший свое отражение в ряде оте-

чественных и зарубежных исследований качества медицинского об-

служивания, связан с более пристальным вниманием к процессуаль-

ным и организационным аспектам непосредственного оказания меди-

цинской помощи на практическом уровне. В рамках данной концепту-

альной парадигмы определения качества медицинской услуги основ-

ной акцент делается на оценке степени соответствия применяемой в 

клинической практике алгоритмизированной методики диагностики и 

лечения установленным национальным и международным стандартам 

и протоколам оказания медицинской помощи, а также эффективности 

расходования имеющихся в распоряжении медицинских организаций 

финансовых, материально-технических и кадровых ресурсов. 

Другие определения качества медицинской услуги могут вклю-

чать такие аспекты, как безопасность пациента, доступность услуги, 

своевременность, эффективность и пациентоориентированность. 

В целом, сложность в определении качества медицинской услуги 

заключается в множестве факторов, которые могут влиять на оценку и 

варьировать в различных контекстах. Поэтому важно учитывать мне-

ние разных сторон, включая пациентов, медицинские организации, 

врачей и исследователей, при разработке и применении понятия каче-

ства медицинской услуги. 

На сегодняшний день в литературе и тем более в законодатель-

стве нет единого понимания к термину «качество медицинской 

услуги».1 

На протяжении многих лет походы к пониманию термина «каче-

ство медицинской услуги» менялись. Изначально установление каче-

ства оказываемой медицинской услуги основывалось только на нали-

чие, либо отсутствие медицинской (врачебной) ошибки. В дальнейшем 

начали говорить о необходимости прогнозирования ошибок и анализи-

ровать причины возникновения дефектов оказания медицинской по-

мощи.  

Наиболее развернутое и полное определение термину «качество 

медицинской услуги» дает Рожков Д.В., который утверждает, что ка-

чество медицинской услуги, оказываемой населению в медицинских 

                                                           
1 Шестакова Е. В. Методологические подходы к определению понятия «качество меди-

цинской услуги» // Синергия Наук. 2021. № 59. – С. 616. 
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организациях, представляет собой совокупность свойств процесса ока-

зания медицинской услуги, способствующих формированию у пациен-

тов чувства удовлетворенности в ходе взаимодействия с медицин-

скими работниками, при достаточном ресурсном, квалификационном 

и технологическом обеспечении.1 

Категория качества медицинских услуг - одна из самых неодно-

значных категорий, как в повседневной жизни профессионального со-

общества, так и среди их потребителей. В последнее время проблема 

определения характеристик и оценки качества медицинских услуг вы-

звана возникновением и усилением конкуренции на российском рынке, 

что связано с растущим интересом населения к качественной диагно-

стике и лечению, уровень которых не всегда соответствует требова-

ниям действующего законодательства.  

Как утверждают некоторые авторы, качество медицинской 

услуги  может быть охарактеризовано и оценено по трем направле-

ниям: а) по структуре (материально-технические возможности, челове-

ческие ресурсы и т.д. характеризуют условия оказания медицинской 

услуги, но не являются гарантией качества); б) по результату (зависит 

как от качества процесса оказания медицинской услуги, так и от фак-

торов, не связанных с работой врача, то есть тяжести состояния паци-

ента, его возраста, особенностей заболевания и т.д.); в) в процессе ока-

зания медицинской услуги, то есть на медицинский процесс (воздей-

ствуя на процесс возможно повлиять на конечный результат). Этот 

подход очень популярен и охватывает три аспекта качества: структуру, 

процесс и результат. 

Следовательно, вопрос определения качества медицинской 

услуги очень спорный и неоднозначный, однако если говорить о меди-

цинские услуги, как об объекте гражданских правоотношение, уста-

новление данного критерия в рассматриваемых отношениях необхо-

димо.  

При анализе медицинской услуги как предмета сложно структу-

рированных гражданско-правовых отношений, необходимо детально 

рассмотреть ее внутреннюю классификацию по уровню интеграции 

оказываемых медицинских воздействий. Медицинская услуга диффе-

                                                           
1 Рожков Д.В. Обеспечение качества медицинских услуг населению на основе стандартов 

// Сервис в России и за рубежом. 2019. № 5. – С. 191. 
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ренцируется на три основных макрокатегории - одиночную, комбини-

рованную и комплексную, которые различаются по степени интегра-

ции составляющих ее элементарных медицинских процедур. 

Одиночная услуга представляет собой изолированное проведе-

ние индивидуальных профилактических, диагностических или лечеб-

ных манипуляций с участием отдельного специалиста и описывается 

формулой "конкретный пациент + определенный врач + отдельная про-

цедура = единичное мероприятие медицинского характера". 

Комбинированная услуга подразумевает осуществление задан-

ного комплекса взаимосвязанных элементарных услуг с привлечением 

мультидисциплинарной бригады медицинских работников и использо-

ванием специализированного оборудования, и определяется формулой 

"конкретный пациент + группа специалистов разного профиля + набор 

взаимосвязанных процедур = этап медицинского воздействия". 

Комплексная услуга предполагает организацию и осуществление 

полного цикла взаимосвязанных медицинских мероприятий путем по-

следовательного или параллельного проведения одиночных и комби-

нированных услуг, направленных на профилактику, диагностику, ле-

чение заболевания или состояния в единой логической цепочке, и опи-

сывается формулой "конкретный пациент + последовательное/парал-

лельное применение одиночных и комбинированных услуг = ком-

плексное решение медицинской задачи". 

Таким образом, медицинская услуга представляет собой тонко 

структурированный объект гражданско-правовых отношений, оказы-

вающий непосредственное влияние на такую фундаментальную цен-

ность, как здоровье человека. Она характеризуется глубокой интегра-

цией профессиональных действий персонала медицинского учрежде-

ния, направленную на выполнение индивидуального плана содержа-

ния и восстановления здоровья конкретного пациента. 

При оказании медицинской услуги возникает гражданско-право-

вая связь между врачом (и другими медицинскими работниками) как 

исполнителем и пациентом как заказчиком данной услуги. Врач, вы-

полняя свои профессиональные действия, обязан соблюдать опреде-

ленные стандарты качества и безопасности, а также соблюдать нормы 

медицинской этики. 

Медицинская услуга может быть оказана в различных формах – 

от консультации и диагностики до лечения и операций. Она может 
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включать в себя такие действия, как осмотр пациента, назначение ле-

чения, проведение медицинских процедур и др. 

Основная цель медицинской услуги – улучшить здоровье паци-

ента и предотвратить развитие заболеваний. Для этого необходимо 

обеспечить правильное диагностирование и назначить эффективное 

лечение в соответствии с медицинскими стандартами и алгоритмами. 

Потребительская сторона медицинской услуги включает в себя 

право пациента на получение качественного и доступного лечения, а 

также информированность о своем состоянии здоровья. В свою оче-

редь, врач имеет право на справедливую оплату своей работы и на сво-

боду профессионального выбора. 

Общественное значение медицинской услуги невозможно пере-

оценить, поскольку она направлена на сохранение и улучшение здоро-

вья населения. Благодаря качественной и доступной медицинской по-

мощи удается снизить заболеваемость, смертность и повысить общую 

продолжительность жизни людей. 

 

1.2. Правовое регулирование отношений, возникающих  

при оказании медицинской услуги (медицинской помощи) врачами 

 

Рассмотрения вопроса о правовом регулировании отношений, 

возникающих в рамках оказания медицинских услуг, имеет первооче-

редное значение. Это связано с тем, что эффективное правовое регули-

рование в сфере медицины напрямую влияет на удовлетворенность 

граждан качеством своей жизни, а также на общий уровень жизни об-

щества.  

Начать разговор хотелось бы все-таки с международных актов, 

принятых для регулирования отношения в рамках медицины, по-

скольку они являются результатом объединенных усилий различных 

государств. В международных нормативно-правовых актах закрепля-

ются основные и общепризнанные принципы, направленные на охрану 

жизни и здоровья человека, а также закрепляют основы и ориентиры, 

связанные с оказанием медицинских услуг и качеством таких услуг. 
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Так, например, в статье 25 Всеобщей декларации прав человекa1 

устанавливается, что каждый человек имеет право на доступ к меди-

цинскому уходу и необходимому социальному обслуживанию. Это 

включает в себя необходимые услуги и помощь для поддержания нор-

мального здоровья и благосостояния как для человека, так и для его 

семьи. Это право признается и гарантируется государством, обществом 

и международным сообществом. Таким образом, каждый человек 

имеет право на медицинскую помощь и социальное обслуживание для 

обеспечения их здоровья и благополучия. 

Важное значение для правового регулирования отношений, воз-

никающих из оказания медицинских услуг, имеет Устав Всемирной ор-

ганизации здравоохранения2. В преамбуле Устава говорится о том, что 

любое государство несет ответственность за здоровье своих граждан, 

данная обязанность требует от правительства принятия соответствую-

щих мер социального здравоохранения. При этом согласно данному 

документу под здоровьем следует понимать не только отсутствие бо-

лезней, но и полное физическое и душевное благополучие.   

Такие положения закреплены в ряде других международных ак-

тах, например, в Международном пакте о гражданских и политических 

правах3, которые признает за государством обязанность по охране здо-

ровья населения. Международный пакт об экономических, социальных 

и культурных правах4 признает за человеком право на физическое и 

                                                           
1 Всеобщая декларация прав человека (принята Генеральной Ассамблеей ООН 

10.12.1948) // СПС «Консультант Плюс» (дата обращения: 03.03.2024). 
2 Устав Всемирной организации здравоохранения (принят Международной конферен-

цией здравоохранения 22.07.1946). - [Электронный ресурс]. - URL: 

https://www.who.int/ru/about/accountability/governance/constitution (дата обращения: 

03.03.2024). 
3 Международный пакт о гражданских и политических правах (принят 16.12.1966 Резо-

люцией 2200 (XXI) на 1496-ом пленарном заседании Генеральной Ассамблеи ООН) // 

Ведомости Верховного Совета СССР. 1976. № 17. ст. 291. - URL: 

https://legalacts.ru/doc/mezhdunarodnyi-pakt-ot-16121966-o-grazhdanskikh-i/ (дата обраще-

ния: 03.03.2024). 
4 Международный пакт об экономических, социальных и культурных правах (принят 

16.12.1966 Резолюцией 2200 (XXI) на 1496-ом пленарном заседании Генеральной Ассам-

блеи ООН) // Ведомости Верховного Совета СССР. 1976. № 17. ст. 291. - [Электронный 

ресурс]. - URL: 

https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=5429&dst=100000000

1&cacheid=9E975B06E7C6F16353BD8E02EF3406DC&mode=splus&rnd=ug0w0Q#Pwph

MwTX8HkcolsE (дата обращения: 03.03.2024). 

https://www.who.int/ru/about/accountability/governance/constitution
https://legalacts.ru/doc/mezhdunarodnyi-pakt-ot-16121966-o-grazhdanskikh-i/
https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=5429&dst=1000000001&cacheid=9E975B06E7C6F16353BD8E02EF3406DC&mode=splus&rnd=ug0w0Q#PwphMwTX8HkcolsE
https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=5429&dst=1000000001&cacheid=9E975B06E7C6F16353BD8E02EF3406DC&mode=splus&rnd=ug0w0Q#PwphMwTX8HkcolsE
https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=5429&dst=1000000001&cacheid=9E975B06E7C6F16353BD8E02EF3406DC&mode=splus&rnd=ug0w0Q#PwphMwTX8HkcolsE
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психическое здоровье, а за государством обязанность по охране дан-

ного права. Декларация прав ребенка1 закрепляет право детей на здо-

ровье, нормальный рост и развитие. Для этих целей в государстве 

должно быть создан специальный уход и охрана матери и ребенка. Это 

только малая часть международных нормативно-правовых актов за-

крепляющие положения в области медицины и здравоохранения.  

Кроме этого было заключено большое количество соглашений в 

рамках СНГ. Для России это важно, поскольку большое количество 

граждан СНГ приезжает на постоянное жительство на территорию 

нашего государства, так же, как и граждане России выезжают в страны 

СНГ. В качестве примера можно привести Соглашение между Прави-

тельством Республики Беларусь, Правительством Республики Казах-

стан, Правительством Кыргызской Республики и Правительством Рос-

сийской Федерации о предоставлении скорой и неотложной помощи.2 

В данном Соглашении в статье 2 предусмотрено, что участвующие 

Государства предоставляют гражданам Республики Беларусь, Респуб-

лики Казахстан, Кыргызской Республики и Российской Федерации 

одинаковые права при получении любой неотложной медицинской по-

мощи. 

Другим весомым документом является Соглашение об оказании 

медицинской помощи гражданам государств - участников Содруже-

ства Независимых Государств, которое было подписано в городе 

Москве. В статье 2 данного соглашения говорится о том, что медицин-

ская помощь оказывается на бесплатной основе и в полном объеме на 

территории государств, подписавших данное соглашение.3  

                                                           
1 Конвенция о правах ребенка (одобрена Генеральной Ассамблеей ООН 20.11.1989) 

(вступила в силу для СССР 15.09.1990) // СПС «Консультант Плюс» (дата обращения: 

03.03.2024). 
2 Соглашение между Правительством Республики Беларусь, Правительством Респуб-

лики Казахстан, Правительством Кыргызской Республики и Правительством РФ от 

24.11.1998 «О взаимном предоставлении гражданам Республики Беларусь, Республики 

Казахстан, Кыргызской Республики и Российской Федерации равных прав в получении 

скорой и неотложной медицинской помощи» // СПС «Консультант Плюс» (дата обраще-

ния: 03.03.2024). 
3 Соглашение Правительств государств - участников стран СНГ от 27.03.1997 «Об ока-

зании медицинской помощи гражданам государств - участников Содружества Независи-

мых Государств» // Российская газета, N 90, 12.05.1997. - URL: 

https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=14319&cacheid=6397

9364071838D8376F711A79E14337&mode=splus&rnd=ug0w0Q#aFkiMwTVcPZtQqa4 

(дата обращения: 03.03.2024). 

https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=14319&cacheid=63979364071838D8376F711A79E14337&mode=splus&rnd=ug0w0Q#aFkiMwTVcPZtQqa4
https://online11.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=doc&base=LAW&n=14319&cacheid=63979364071838D8376F711A79E14337&mode=splus&rnd=ug0w0Q#aFkiMwTVcPZtQqa4
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Регулирование отношений, связанных с оказанием медицинских 

услуг на территории Российской Федерации, осуществляется в соот-

ветствии с Конституцией Российской Федерации1.  В статье 2 Консти-

туции РФ закрепляются, признаются и гарантируются основные права 

человека и гражданина, которые должны в обязательном порядке со-

блюдаться и охраняются напрямую государством.  

В статье 41 Конституции РФ провозглашается, что каждый чело-

век имеет право на охрану здоровья и медицинскую помощь. Основные 

медицинские гарантии включают в себя обеспечение доступности и ка-

чества медицинской помощи, предоставление неотложной и специали-

зированной помощи, предоставление медицинской помощи бесплатно 

или по подтвержденным льготам, защиту прав пациентов и конфиден-

циальность медицинской информации. Государство также должно со-

здавать условия для профилактики заболеваний и развития здорового 

образа жизни населения. 

В России существует система обязательного медицинского стра-

хования, которая позволяет гражданам получать медицинскую помощь 

бесплатно или за символическую плату. Кроме того, в конституции со-

держится требование о доступности и качественной медицинской по-

мощи для всех граждан, а также о защите прав пациентов. 

Конституция также требует развития системы образования в об-

ласти здравоохранения, чтобы подготавливать квалифицированных 

врачей и медицинский персонал. Также важным аспектом является раз-

витие научных исследований в области медицины и здравоохранения. 

Конституция поддерживает и поощряет физическую культуру и 

спорт. Государство должно создавать условия для занятий спортом и 

развития спортивной инфраструктуры, а также поддерживать массо-

вые и профессиональные виды спорта. 

Вопросы экологической безопасности и санитарно-эпидемиоло-

гического благополучия также получают внимание в Конституции. 

Государство призвано обеспечивать безопасность экологических усло-

вий для жизни и здоровья граждан, а также бороться с загрязнением 

окружающей среды и эпидемическими угрозами. 

Таким образом, основополагающий нормативно-правовый акт за-

крепляет фундаментальные положения, касающиеся сферы медицины 

                                                           
1 Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) 

// Собрание законодательства Российской Федерации. 2014. № 31. ст. 4398. 
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и здравоохранения, является ориентиром для отраслевого правового 

регулирования в данной сфере. Ни один нормативно-правовой акт не 

может противоречить установленным положениям в Конституции Рос-

сийской Федерации.  

Следующим основным нормативно-правовым актом, регулирую-

щим отношения, возникающие в сфере оказания медицинских услуг, 

выступает Гражданский кодекс РФ1. 

На сегодняшний день оказание медицинских услуг относится к 

договорам возмездного оказания услуг, которым отводится отдельное 

место в Гражданском кодексе РФ. Однако, как верно замечают многие 

исследователи в Гражданском кодексе РФ необходимо предусмотреть 

отдельные нормы, которые напрямую будут регулировать отношения, 

связанные с оказанием медицинских услуг.2 

К урегулированию отношений связанных с оказанием медицин-

ских услуг применяются общие положения о возмездном оказании 

услуг, содержащиеся в главе 39 ГК РФ, кроме этого, зачастую приме-

няются и общие положения обязательственного права, однако только в 

случае если отсутствует специальные нормы.  

Особое внимание необходимо уделить нормам, закреплённым в 

статьях 779-783 ГК РФ (посвящённых возмездному оказанию услуг), 

1064-1101 ГК РФ (посвящённых вопросам возмещения вреда). 

Стоит отметить, что в ст. 779 ГК РФ медицинские услуги только 

упоминаются наряду с другими возможными видами услуг, на которых 

распространяется действие главы 39 ГК РФ.  

Кроме этого, данный нормативно-правовой акт закрепляет поло-

жения, касающиеся ответственности медицинского учреждения вслед-

ствие оказания некачественной медицинской помощи и в данном слу-

чае именно гражданский кодекс РФ регламентирует порядок привле-

чения учреждения к гражданско-правовой ответственности.   

Таким образом, нормы гражданского законодательства опреде-

ляют только общие положения и подходы к регулированию рассматри-

                                                           
1 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ (ред. 

от 24.07.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 12.09.2023) // Собрание законодательства 

РФ, 29.01.1996, N 5, ст. 410. 
2 Умерова Э.О. Общая характеристика договора возмездного оказания медицинских 

услуг // Аллея науки. 2018. Т. 4. № 6(22). – С. 677. 
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ваемых нами правоотношений. Если говорить о конкретизации содер-

жания, правил, оснований, принципов оказания медицинских услуг, то 

в данном случае будут действовать специальное законодательство. 

Принципиально важное значение в регулировании отношений 

связанных с оказание медицинских услуг занимает Федеральный закон 

«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»1. 

Данный нормативно-правовой акт закрепляет основные положения, 

касающиеся охраны здоровья, права и обязанности медицинских учре-

ждений и медицинских сотрудников, пациентов (физических лиц) и 

многие друге положения. Стоит отметить, что выше названный феде-

ральный закон закрепляет большое количество легальных определе-

ний, использованный в рамках регулирования отношения по оказанию 

медицинских услуг. 

Кроме этого, данный закон закрепляет право каждого гражданина 

на получение любых медицинских услуг при оказании медицинской 

помощи. При оказании любого рода медицинской услуги должны со-

блюдаться установленные правила и порядки оказания медицинской 

помощи.  

Стоит отметить, что в рамках данного федерального закона четко 

видно сочетание административно-правовых и гражданско-правовых 

норм, что значительно повышает значимость данного нормативно-пра-

вового акта в рассматриваемых нами правоотношениях. 

Таким образом, Закон об основах охраны здоровья граждан в Рос-

сийской Федерации является одним из фундаментальных нормативно-

правовых актов в сфере медицины и здравоохранения.  

Если говорить о подзаконных нормативных актах, то в данном 

случае ключевым актом является Постановление Правительства № 736 

об утверждении Правил предоставления медицинскими организаци-

ями платных медицинских услуг.2 Стоит отметить, что данный подза-

конный акт был принят в мае 2023 года, и будет действовать до сен-

тября 2026 года. 

                                                           
1 Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ (ред. от 25.12.2023) «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации» // Собрание законодательства РФ, 

28.11.2011, N 48, ст. 6724. 
2 Постановление Правительства РФ от 11.05.2023 N 736 «Об утверждении Правил предо-

ставления медицинскими организациями платных медицинских услуг, внесении измене-

ний в некоторые акты Правительства Российской Федерации и признании утратившим 
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Данное Постановление Правительства устанавливает порядок и 

условия оказания медицинскими организациями платных медицин-

ских услуг гражданам. Кроме этого, данный подзаконный акт закреп-

ляет такие важные понятия для рассматриваемых правоотношений, как 

медицинские услуги, заказчик и исполнитель, потребитель. Также за-

крепляются важные положения о том, что любые медицинские услуги 

могут оказываться только специализированными медицинскими учре-

ждениями, имеющие необходимую лицензию.  

Таким образом, Постановление Правительства № 736 об утвер-

ждении Правил предоставления медицинскими организациями плат-

ных медицинских услуг является одним из фундаментальных норма-

тивно-правовых актов в регулировании отношений связанных с оказа-

нием медицинских услуг, несмотря даже на то, что он является подза-

конным актом.  

Следующим не менее важным нормативно-правовым актом явля-

ется Закон «О защите прав потребителей»1. Как было сказано ранее ме-

дицинская помощь (медицинская услуга) является возмездной услугой 

и в качестве одного из субъектов выступает пациент, то есть физиче-

ское лицо в связи, с чем к данным правоотношения применяется Закон 

о защите прав потребителей. Данный закон закрепляет такие важные 

термина, как безопасность услуги, потребитель, исполнитель, работа и 

многие другие.  

В статье 5 и 6 указанного закона указаны все общие обязанности 

потребителя и исполнителя, в статье 7 закрепляет основополагающие 

права, вытекающие из сферы оказания услуг.  

Стоит также сказать, что данный закон в статьях 13-15, закреп-

ляет ответственность исполнителя, в случае если услуга будет оказано 

ненадлежащего качества, а именно предусмотрено наступление иму-

щественной ответственности и компенсации морального вреда.  

                                                           

силу постановления Правительства Российской Федерации от 4 октября 2012 г. N 1006» 

// Собрание законодательства РФ, 15.05.2023, N 20, ст. 3565. 
1 Закон РФ от 07.02.1992 N 2300-1 (ред. от 04.08.2023) «О защите прав потребителей» // 

Собрание законодательства РФ, 15.01.1996, N 3, ст. 140. 



85 

При этом Постановление Пленума Верховного Суда РФ № 17 «О 

рассмотрении судами гражданских дел по спорам о защите прав потре-

бителей»1 регулирует вопросы, которые могут возникнуть на практике 

применения закона. Так, в данном Постановление закреплены ряд 

очень важных и существенных положений для рассматриваемых в дан-

ной работе вопросов. Верховный суд РФ четко разграничил, что закон 

о защите прав потребителя распространяется на медицинские услуги, 

которые оказываются не только платно и бесплатно по полису ОМС. 

Таким образом, в случае если пациент получает бесплатную медицин-

скую помощь, он все равно является потребителем услуги, а, следова-

тельно, между ним и медицинским учреждением возникают договор-

ные взаимоотношения, на которые в последующем будет распростра-

няться действие Закона о защите прав потребителей.  

Кроме этого, поскольку в рамках данной работы рассматрива-

ются вопросы гражданско-правовой ответственности за ненадлежащее 

оказание медицинской услуги необходимо сказать о таком подзакон-

ном нормативно-правом акте, как Постановление Пленума Верховного 

Суда РФ «О практике применения судами норм о компенсации мораль-

ного вреда»2. Поскольку основной гражданско-правовой ответственно-

стью медицинского учреждения является взыскание с них компенса-

ции морального вреда за оказание медицинской услуги ненадлежащего 

качества, то суды при рассмотрении гражданских дел руководствуются 

именно данным Постановлением. Постановление Пленума Верховного 

Суда РФ определяет порядок установления размера подлежащей к 

взысканию компенсации морального вреда. 

Стоит отметить, что особенности оказания медицинской услуги 

может содержаться и в иных нормативно-правовых актах. Помимо фе-

деральных нормативно-правовых актов существуют законы на уровне 

конкретного субъекта РФ, приведем некоторые примеры.  

Так, например, на территории Владимирской области действует 

Постановление администрации Владимирской области № 951 «О про-

грамме государственных гарантий бесплатного оказания населению 

                                                           
1 Постановление Пленума Верховного Суда РФ от 28.06.2012 N 17 «О рассмотрении су-

дами гражданских дел по спорам о защите прав потребителей» // Бюллетень Верховного 

Суда РФ, N 9, сентябрь, 2012. 
2 Постановление Пленума Верховного Суда РФ от 15.11.2022 N 33 «О практике приме-

нения судами норм о компенсации морального вреда» // Бюллетень Верховного Суда РФ, 

N 2, февраль, 2023. 
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Владимирской области медицинской помощи на 2023 год и на плано-

вый период 2024 и 2025 годов».1 Данное Постановление устанавливает 

перечень видов, форм и условий предоставления медицинской по-

мощи, оказание которой осуществляется бесплатно. Стоит отметить, 

что до определенного времени на территории города Владимира дей-

ствовало также Постановление Губернатора Владимирской области № 

1035 «О порядке предоставления платных медицинских услуг населе-

нию государственными учреждениями здравоохранения Владимир-

ской области»,2 который на сегодняшний день утратил свою законную 

силу, но несмотря на это не сказать о нем просто невозможно.  

Таким образом, в настоящее время основные вопросы, связанные 

с оказанием медицинских услуг урегулированы нормами, действую-

щего законодательства. Однако, если учитывать всю сложность и спе-

цифику данных отношений требуются коррективы в нормативно-пра-

вовых актах, а именно в Гражданском кодексе РФ необходимо преду-

смотреть отдельную главу или статьи, которые раскрывали бы самые 

существенные положения, касающиеся оказания медицинских услуг. 

Кроме этого, видится целесообразным создание единого специального 

нормативно-правового акта для более детального регулирования отно-

шений в сфере оказания медицинских услуг. 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1 Постановление администрации Владимирской обл. от 29.12.2022 N 951 (ред. от 

14.11.2023) «О программе государственных гарантий бесплатного оказания населению 

Владимирской области медицинской помощи на 2023 год и на плановый период 2024 и 

2025 годов» // Официальный интернет-портал правовой информации http://pravo.gov.ru, 

30.12.2022 (дата обращения: 03.03.2024). 
2 Постановление Губернатора Владимирской обл. от 14.09.2012 N 1035 «О порядке 

предоставления платных медицинских услуг населению государственными учреждени-

ями здравоохранения Владимирской области» (вместе с «Положением о порядке предо-

ставления платных медицинских услуг населению государственными учреждениями 

здравоохранения Владимирской области») (документ утратил силу) // Владимирские ве-

домости, N 177, 22.09.2012. 
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1.3. Юридические свойства врачебной (медицинской) ошибки  

в сфере оказания медицинской услуги (медицинской помощи) 

 

В настоящее время в юридической и медицинской науке не выра-

ботано единого подхода к пониманию и определению понятия «вра-

чебная (медицинская) ошибка» в сфере оказания медицинской услуги 

(медицинской помощи). Современное законодательство Российской 

Федерации точно также не закрепляет легального понятия данного тер-

мина, а суды толкуют его по своему внутреннему убеждению. Таким 

образом, из-за отсутствия легального термина любую ошибку, совер-

шенную медицинским работником можно назвать «врачебной (меди-

цинской)», что не совсем является верным подходом в связи, с чем рас-

смотрение данного вопроса очень актуально.  

 Итак, сложность определения выбранного термина, обусловлена 

рядом причин. Во-первых, существование огромного количество под-

ходов к толкованию понятия «врачебная (медицинская) ошибка», на 

фоне отсутствия легально-закреплённого термина, как в России, так и 

в международном правовом сообществе. Во-вторых, отсутствие еди-

ного стандарта лечения и диагностики болезней. В-третьих, сами паци-

енты иногда своими действиями усугубляют свое здоровье, и лечение 

не приносит результатов (не выполняют рекомендации врачей).  

Одним из наиболее сложных аспектов правильного определения 

и юридического закрепления понятия «врачебная ошибка» является 

четкое разграничение последней от целого ряда иных дефектов и нару-

шений, которые могут возникнуть в процессе оказания медицинских 

услуг пациентам любого медицинского учреждения. К таким дефектам 

и нарушениям, прежде всего, относятся несчастные случаи, связанные 

непосредственно с выполнением врачебных функций и действиями ме-

дицинского персонала, а также различные проявления умышленных 

профессиональных преступлений со стороны сотрудников лечебных 

учреждений. Помимо этого, имеется точка зрения, которая рассматри-

вает понятия «дефект оказания медицинской помощи» и «врачебная 

ошибка» как взаимозаменяемые, однако данный подход подвергается 

обоснованной критике с научно-теоретической точки зрения. 

Под «дефектом оказания медицинской помощи» принято пони-

мать любое некачественное или недобросовестное выполнение тех или 

иных медицинских вмешательств и процедур, что может привести или 
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потенциально способно привести к неблагоприятному исходу лечения 

конкретного пациента, а также повлечь иные негативные последствия 

для состояния его здоровья. Как явствует из самого определения дан-

ного феномена, причины возникновения подобных дефектов бывают 

крайне разноплановыми и зависят от множества обстоятельств, в связи 

с чем нельзя однозначно утверждать, что конкретный дефект наступил 

исключительно по вине того или иного медицинского работника без 

тщательного выяснения всех обстоятельств данного случая. 

Таким образом, врачебная (медицинская) ошибка является лишь 

одной из разновидности дефектов оказания медицинской услуги.  

Как уже отмечалось ранее, в законодательстве Российской Феде-

рации не закреплено легальное определение термина «врачебная (ме-

дицинская) ошибка». Также большим упущением является то, что за-

кон об основах охраны здоровья граждан не содержит конкретных 

предписаний в части наступления врачебной ошибки, что усложняет 

процесс привлечения медицинского работника к ответственности. Не-

смотря на это термин врачебная (медицинская) ошибка часто исполь-

зуется в судебной практике, однако без толкования данного термина.  

Если произвести анализ представленных в научной литературе 

различных позиций авторов относительно определения термина «вра-

чебная (медицинская) ошибка» и ее квалифицирующих признаков 

можно выделить следующие подходы. 

Первый подход, основанный на трактовке и понимании врачеб-

ных ошибок как сознательных и невиновных действий медицинского 

работника. Яркие представители данного подход, определяют «врачеб-

ную ошибку», как соблюдение медицинским работником всех преду-

смотренных стандартов, законов и правил профессионального поведе-

ния, но в силу объективных причин наступили неблагоприятные по-

следствия для пациента.   

Второй подход, базируется на двоякой интерпретации врачебных 

ошибок, таким образом, врачебные ошибки рассматриваются как «пра-

вомерные и невиновные», но в то же время могут быть и «противоправ-

ными». 

Третий подход, основанный на толковании и понимании врачеб-

ной ошибки как преступного поведения, противоправного деяния и 

причинения вреда жизни и здоровью пациента в результате этого про-

тивоправного деяния. 
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Подобные несоответствия, безусловно, препятствуют формиро-

ванию согласованного и единого подхода к выявлению, фиксации, ин-

терпретации, квалификации врачебных ошибок, а также выработке эф-

фективных правовых гарантий защиты прав пациентов и подготовке 

организационных мероприятий по снижению количества врачебных 

ошибок.     

Несмотря на большое количество различных подходов к понима-

нию термина «врачебная (медицинская) ошибка» все-таки большин-

ство авторов определяют его, как виновное действие (бездействие) ме-

дицинского работника, которое вызвало причинение вреда здоровью 

пациента вследствие осуществления любого медицинского вмешатель-

ства. Таким образом, вред, нанесённый жизни и здоровью пациента, 

является последствием именно врачебной (медицинской) ошибки. 

В заключении хотелось бы сказать, что термин «врачебная (ме-

дицинская) ошибка» в настоящее время является одним из самых об-

суждаемых как в юридической литературе, так и в медицинской. По-

этому возникает необходимость корректировки комплекса правовых 

норм, связанных с выявлением, характеристикой и определением вра-

чебных ошибок для единообразного, общего толкования этого поня-

тия. Кроме этого, существует огромная необходимость детальных по-

ложений о последствиях действий врача, объем и характер ответствен-

ности, как для медицинских учреждений, так и для медицинских ра-

ботников.  
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Глава 2. ОСОБЕННОСТИ ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВОЙ  

ОТВЕСТВЕННОСТИ ВРАЧЕЙ ПРИ ОКАЗАНИИ  

МЕДИЦИНСКОЙ УСЛУГИ НЕНАДЛЕЖАЩЕГО КАЧЕСТВА 

(ВРАЧЕБНОЙ ОШИБКЕ) 

 

2.1. Общие положения об основаниях, условиях, принципах  

возникновения гражданско-правовой ответственности  

при оказании медицинской услуги ненадлежащего качества  

(врачебной ошибке) 

 

Физическое лицо (пациент), получивший некачественную меди-

цинскую услугу, вынужден столкнуться с таким институтом граждан-

ского права, как гражданско-правовая ответственность. Вследствие 

чего видится актуальным вопрос рассмотрения оснований и условий 

возникновения гражданско-правовой ответственности при оказании 

медицинской услуги ненадлежащего качества, но для начала надо разо-

браться со спецификой данного института.  

Гражданско-правовая ответственность - это законодательно уста-

новленная мера государственного принуждения, которая применяется 

для восстановления нарушенных прав потерпевшего за счет правона-

рушителя. 

Привлечение медицинского работника к уголовной или дисци-

плинарной ответственности, не лишает возможности потерпевшего 

лица обратиться с требование о привлечении медицинского учрежде-

ния к гражданско-правовой ответственности. Однако в данном случае 

необходимо отметить, что привлечение именно врача, как субъекта, к 

гражданско-правовой ответственности невозможно, поскольку он яв-

ляется сотрудником медицинского учреждения. В силу действующего 

законодательства за вред, причиненный сотрудником в силу осуществ-

ления трудовой деятельности отвечает его работодатель. Применимо к 

рассматриваемым правоотношениям медицинские учреждения (орга-

низации) отвечают за любые действия врача (медицинского персо-

нала). Таким образом, дальнейшее рассмотрение и раскрытие темы бу-

дет проходить в контексте гражданско-правовой ответственности ме-

дицинских учреждений за ненадлежащее оказаний медицинской по-

мощи (медицинской услуги) врачом. 
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Если говорить об особенностях наступления гражданско-право-

вой ответственности, то тут необходимо сказать, что они проявляются 

в основании и условиях данной ответственности. 

При этом интересным фактом является то, что до сегодняшнего 

дня в цивилистике не разработана единая точка зрения, касающиеся 

содержания (сущности) оснований и условий именно гражданско-пра-

вовой ответственности. Однако, многие ученные склоняются к тому, 

что основанием возникновения рассматриваемой нами ответственно-

сти служит именно состав гражданского правонарушения, хотя тут не 

все так однозначно.  

Состав гражданского правонарушения подразумевает под собой 

совокупность условий, необходимых для привлечения к гражданско-

правовой  

Так, например, Красавчиков О.А.1 делит основания возникнове-

ния гражданско-правовой ответственности на нормативные, право-

субъектные и юридико-фактические. 

К основаниям возникновения гражданско-правовой ответствен-

ности относятся:  

1. Наличие имущественного/неимущественного вреда или убыт-

ков. Вред – это негативные последствия противоправных действий 

лица, возникшие в имущественной и неимущественной сфере жизни 

человека. В гражданском праве под ущербом (вредом) понимается лю-

бое ущемление личных нематериальных или материальных благ. Сле-

довательно, в действующем праве различают моральный и материаль-

ный ущерб (вред). Помимо возмещения материального ущерба, причи-

ненного вследствие ненадлежащего качества медицинских услуг, па-

циент имеет право требовать возмещения морального вреда. 

2. Противоправность в поведении причинителя вреда означает, 

что его действия или бездействие противоречат действующим законам. 

Если законодательство запрещает определенные действия или предпи-

сывает определенные действия, а причинитель вреда нарушает эти 

нормы, то его поведение является противоправным. Противоправность 

может основываться как на правилах гражданского права, так и на уго-

                                                           
1 Советское гражданское право: учебник в 2-х томах. Т. 1 / Илларионова Т.И., Кирил-

лова М.Я., Красавчиков О.А., Красавчикова Л.О., и др.; Под ред.: Красавчиков О.А. - 3-

е изд., испр. и доп. - М.: Высш. шк., 1985. - С. 513. 
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ловном и административном законодательстве. Причинителя вреда мо-

гут привлечь к юридической ответственности за противоправное пове-

дение в соответствии с действующим законодательством. Наказание 

может быть предусмотрено в виде штрафа, компенсации ущерба, ли-

шения свободы и других санкций, в зависимости от тяжести противо-

правного деяния. Стоит отметить, что данное противоправное поведе-

ние может выражаться, как в форме действия, так и в форме бездей-

ствия причинителя вреда.  

3. Вина причинителя вреда в наступление неблагоприятных по-

следствий, означает, что лицо осознавало или должно было осознавать 

возможные негативные последствия своих действий или бездействия и 

не предприняло необходимые меры для их предотвращения или мини-

мизации.  

4. Причинно-следственная связь между противоправным поведе-

нием (действием или бездействием) причинителя вреда и наступив-

шими неблагоприятными последствиями. 

Наличие всех вышеназванных условий в свою очередь образуют 

общее юридико-фактическое основание, то есть состав, как договор-

ной, так и недоговорной гражданско-правовой ответственности1.  

Стоит отметить, что действующие цивилисты по-разному трак-

туют юридически значимые факты, в результате которых медицинские 

учреждения (сотрудники) могут быть привлечены к гражданско-право-

вой ответственности. 

Одни цивилисты склоняются к тому, что гражданско-правовая 

ответственность медицинских учреждений (сотрудников) может воз-

никнуть только в случаях неосторожного причинения вреда здоровью 

пациенту при оказании медицинской услуги (помощи), причинение 

вреда здоровью пациента вследствие ненадлежащего оказания меди-

цинской услуги (помощи). 

Другие ученные склоняются к тому, что гражданско-правовая от-

ветственность медицинских учреждений (сотрудников) может насту-

пить только в случае: 

                                                           
1 Калугина Н.Г. Юридическая ответственность медицинских работников. – Ижевск : 

Ижевский институт (филиал) федерального государственного бюджетного образова-

тельного учреждения высшего образования «Всероссийский государственный универси-

тет юстиции (РПА Минюста России)», 2023. - С. 304  
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1. Ненадлежащее оказание медицинской услуги: Если медицин-

ское учреждение (или его сотрудник) не выполнило свои профессио-

нальные обязанности должным образом, не соблюдая установленные 

стандарты качества здравоохранения и приведшее к причинению вреда 

пациенту. 

2. Нарушение сроков оказания медицинской услуги: Если меди-

цинская услуга не была оказана в установленные сроки, что привело к 

негативным последствиям для пациента. 

3. Платность оказания медицинской услуги: Если медицинское 

учреждение (или его сотрудник) не оказало платную медицинскую 

услугу в соответствии с законодательством или договором. 

Исходя из вышесказанного, можно сделать вывод, что граждан-

ско-правовая ответственность медицинского учреждения (медицин-

ского сотрудника) возникает, если выполнены все четыре условия: 

1. Действия (или бездействие) медицинского учреждения (его 

персонала) при оказании медицинской помощи пациенту должны быть 

незаконными. 

2. Пациенту должен быть причинен вред от действий (или без-

действия) медицинского учреждения (его персонала). 

3. Между противоправными действиями (или бездействием) ме-

дицинского учреждения (его персонала) и причиненным ущербом па-

циенту должна быть причинно-следственная связь. 

4. Вина медицинского учреждения (его персонала). 

Только при выполнении всех этих условий медицинское учре-

ждение (его персонал) может быть привлечено к гражданско-правовой 

ответственности. 

Стоит также отметить, что противоправное поведение персонала 

медицинских учреждений может выражаться: в случае ненадлежащего 

исполнения должностных обязанностей (например, ошибки в техноло-

гии проведения медицинских манипуляций); выполнение обяза-

тельств, которые отклоняются от юридических или договорных усло-

вий сторон (например, нарушение условий оказания медицинской по-

мощи); по окончании действия, которое должен был совершить со-

трудник медицинского учреждения, т.е. бездействия (например, отказа 

от медицинской помощи пациенту, доставленному в приемный покой); 

Таким образом, необходимыми условиями наступления граждан-

ско-правовой ответственности медицинской организации являются: 
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причинение вреда жизни (здоровью) пациента, противоправность дей-

ствий медицинских работников, наличие причинной связи между воз-

никновением вреда и причинением вреда указана противоправность, 

вина медицинской организации как причинителя вреда (при отсут-

ствии принципа невиновности). 

Гражданско-правовая ответственность может применяться как к 

медицинским организациям, так и к конкретным медработникам (фи-

зическим лицам). В случае применения ответственности к медицин-

ской организации, она носит общий характер, то есть медицинская ор-

ганизация отвечает за действия (бездействия) своих сотрудников. Если 

ответственность применяется к конкретному медработнику (физиче-

скому лицу), она будет иметь персонифицированный характер. Это 

означает, что ответственность будет возлагаться на медработника за 

его конкретные действия или бездействие, которые причинили вред па-

циенту или нарушили его права. В этом случае медработник будет от-

вечать лично за свои действия и несет индивидуальную ответствен-

ность. 

Данные правоотношения регулируются Гражданским кодексом 

РФ. Однако, согласно действующей практике, ответственность в дан-

ном случае зачастую возлагается на медицинскую организацию, кото-

рая в рамках действующего законодательства отвечает за действия сво-

его сотрудника и имеющая в дальнейшем регрессные права.1  

В рамках ненадлежащего оказания медицинской услуги, граж-

данско-правовая ответственность возникает в случае причинения па-

циенту вреда вследствие недостаточного качества предоставленной 

медицинской помощи. При этом, специфичность такой ответственно-

сти определяется несколькими факторами. 

Во-первых, в данном случае присутствуют как общий, так и спе-

циальный субъекты правоотношений. Общим субъектом является фи-

зическое лицо – пациент, которому нанесен вред. Специальным субъ-

ектом является медицинское учреждение, в лице медицинского персо-

нала, который непосредственно оказывал медицинскую услугу. Таким 

                                                           
1 Калугина Н.Г. Юридическая ответственность медицинских работников. – Ижевск : 

Ижевский институт (филиал) федерального государственного бюджетного образова-

тельного учреждения высшего образования «Всероссийский государственный универси-

тет юстиции (РПА Минюста России)», 2023. – С. 30. 



95 

образом, возникают специфические правоотношения между указан-

ными сторонами, которые требуют особого рассмотрения и анализа. 

Во-вторых, специфичность гражданско-правовой ответственно-

сти в медицине обусловлена особенностями общественных отношений 

в сфере здравоохранения. Врачебная деятельность имеет индивидуаль-

ный, непосредственный и высокоответственный характер, поскольку 

задача медицинского работника состоит в оказании квалифицирован-

ной медицинской помощи, спасении человеческой жизни и здоровья. 

Таким образом, гражданско-правовая ответственность в данной сфере 

требует учета этих особенностей и специфики медицинской практики. 

В-третьих, сложность доказуемости противоправности причи-

ненного вреда также является специфичной чертой гражданско-право-

вой ответственности в медицине. Доказательство ненадлежащего ока-

зания медицинской услуги и причинения вреда может быть сложным 

процессом, требующим проведения медицинской экспертизы, сравне-

ния с нормативными требованиями и т.д. Это связано с особенностями 

медицинской практики, а также сложностью определения прямой при-

чинно-следственной связи между оказанной медицинской помощью и 

причиненным вредом. 

Итак, специфичность гражданско-правовой ответственности, 

возникающей в рамках ненадлежащего оказания медицинской услуги, 

обусловлена наличием общего и специального субъектов правоотно-

шений, особенностями общественных отношений в медицине и слож-

ностью доказуемости противоправности причиненного вреда. Для пол-

ного и всестороннего изучения данной специфичности необходимо 

проведение соответствующих исследований и анализ. 

 

2.2. Вина врача (медицинского работника) и причинно- 

следственная связь между правонарушением и причиненным вредом 

 

Поскольку здравоохранение играет важную роль в обеспечении 

благополучия населения, оно фокусируется на случаях незаконных 

действий медицинских работников. Точность и предельно аккуратное 

выполнение медицинских процедур являются одними из главных 

принципов, которым должны следовать медицинские работники. Од-

нако, как и в любой другой области, в медицине иногда возникают 

нарушения, которые могут быть классифицированы как преступления. 
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Одним из наиболее распространенных преступлений в медицине 

является халатное отношение к обязанностям со стороны медицин-

ского персонала. Это может включать неверное назначение лекарств, 

неправильное дозирование, неправильные диагнозы или некорректную 

медицинскую документацию. Все эти нарушения могут негативно ска-

зываться на здоровье пациентов. 

Преступления в медицине также могут быть связаны со смертью 

по неосторожности. Это может быть результатом ошибок, неправиль-

ного использования оборудования или неправильного проведения про-

цедур. Запутанность в медицинском оборудовании или некачествен-

ные медицинские инструменты могут привести к серьезному нанесе-

нию вреда пациентам и, в некоторых случаях, к их смерти. 

Преступления в медицине имеют серьезные последствия как для 

пациентов, так и для медицинской профессии в целом. Они подрывают 

доверие общества к здравоохранению и требуют строгого внимания со 

стороны правоохранительных органов и регулирующих организаций.  

В России ежегодно возбуждается около 2000 уголовных дел в от-

ношении медицинских работников. По данным Следственной коми-

тета Российской Федерации, в 2022 году в отношении медицинских со-

трудников было возбуждено 1860 уголовных дел, всего было зареги-

стрировано 5747 обращений пациентов. Стоит отметить, что обвине-

ние было предъявлено 193 сотрудникам медицинских учреждений, до 

суда дошло 174 дела и только 19 медработников смогли добиться 

оправдательного приговора.1  Хотелось бы акцентировать внимание на 

том, что за последние семь лет количество сообщений о ненадлежащем 

оказание медицинских услуг варьировалось от 4 000 до 7 000.  

При этом на территории Российской Федерации в последнее 

время наблюдается тревожная тенденция, выраженная в снижение 

доверия к врачам. Это вызвано преимущественно некачественным 

оказанием медицинских услуг в стенах меициенских учреждений. По 

данным проведенного Фондом общественного мнения опроса, только 

56% наших граждан продолжают сохранять доверие к врачам, 

работающим в больницах и поликлиниках. В свою очередь, более 40% 

опрошенных высказали свое недоверие именно к медицинским 

                                                           
1 Судебная система и уголовное законодательство РФ // Коммерсантъ. - [Электронный 

ресурс]. - URL: https://www.kommersant.ru/doc/6223734 (дата обращения: 11.02.2024 

года). 

https://www.kommersant.ru/doc/6223734
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работникам (преимущественно врачам). Хотя некоторая часть 

населения все же остается доверчивой и полагает, что врачи готовы 

компетенттно помочь в каждом конкретном случае, однако данный 

проблемный факт требует серьезного внимания и предпринимания 

немедленных корректирующих мер. Ведь, если даже больше половины 

по-прежнему верит в профессионализм медицинских работников, 

величина этого доверия на уровне всей страны представляется крайне 

незначительной и тревожной.1  

Вина - это психическое отношение человека к своим противо-

правным действиям и их последствиям.2 Такое понимание вины может 

быть применено и к медицинским учреждениям (юридическим лицам), 

отвечающего за действия своего персонала (медицинского сотруд-

ника). Исходя из общей части уголовного права, вина может иметь 

форму умысла или халатности. Умысел, или намерение, подразуме-

вает, что преступник осознает свою вину и стремится достичь резуль-

татов, связанных с совершенными им преступными действиями. В слу-

чае халатности, преступник не может предвидеть возникновение вред-

ных последствий, но должен был предвидеть их в силу своего профес-

сионального образования. Однако стоит отметить, что появление нега-

тивных последствий в данном случае не всегда возможно. 

Медицинское учреждение признается виновным, если была уста-

новлена халатность работника, выражающаяся в ненадлежащем (ви-

новном) оказании медицинской помощи. Если врач или другой меди-

цинский работник осужден судом за ненадлежащее исполнение своих 

обязанностей или привлечен к дисциплинарной ответственности, во-

прос о виновности медицинского учреждения, который отвечает за 

своего сотрудника, не подлежит сомнению. Установление виновности 

в судебном решении или постановлении имеет первостепенное значе-

ние при рассмотрении гражданского дела об ответственности меди-

цинского учреждения.3 
                                                           
1 Опрос показал, сколько россиян доверяют врачам в поликлиниках // РИО Новости. - 

[Электронный ресурс]. - URL: https://ria.ru/20200926/poliklinika-1577811960.html (дата 

обращения: 11.02.2024). 
2 Степанов С.К. Вина в деликтном праве: генезис основных подходов // Антиномии. 2023. 

Т. 23. № 1. – С. 148.  
3 Киченина В.С. Ответственность медицинского работника вследствие ненадлежащего 

оказания медицинской помощи, повлекшей причинение вреда жизни и здоровью граж-

данина // Ученые записки Санкт-Петербургского имени В.Б. Бобкова филиала Россий-

ской таможенной академии. 2018. № 4(68). – С. 75.  

https://ria.ru/20200926/poliklinika-1577811960.html
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Если проанализировать действующую судебную практику, то во 

всех случаях основанием привлечения медицинского учреждения к 

гражданско-правовой ответственности является вина сотрудника (ме-

дицинского работника). Такая позиция судов основана на законе и под-

тверждена многочисленной судебной практикой. 

Согласно гражданскому праву при оказании медицинской по-

мощи действует принцип презумпции вины лица, причинившего вред, 

означающий, что отсутствие вины в причинении вреда доказывается 

лицом, нарушившим обязательство, то есть непосредственно причини-

телем вреда. Лицо, причинившее ущерб, должно доказать, что оно не 

знало о своем противоправном поведении и приняло все меры для 

предотвращения или предотвращения неблагоприятных последствий. 

Поэтому важно фиксировать в документации действия, совершенные 

медицинским персоналом, заключать договоры с подробным описа-

нием необходимых условий, пояснениями возможных последствий, 

соблюдать требования законодательства по оформлению медицинской 

документации. 

Однако стоит всегда помнить, что вина медицинского учрежде-

ния, является всегда следствием виновного поведения его сотрудника. 

Стоит сказать о том, что вина медицинского сотрудника может 

выражаться в следующих действиях и может привести к серьезным по-

следствиям для пациента: 

1. Недостаточное обследование и неполный осмотр больных, 

приводящее к неправильной постановке диагноза.  

2. Неправильная оценка полного анамнеза и тяжести протекания 

болезни. 

3. Нарушение общепринятых методов обследования. 

4. Небрежное ведение медицинской документации со стороны 

медицинского персонала.  

5. Нарушение правил ухода за новорожденными, приводящих к 

необратимы последствиям. 

6. Нарушение ведомственных нормативных актов. 

7. Отсутствие должного контроля со стороны сотрудников за со-

блюдением стандартов. 

8. Халатность, невнимательность и недобросовестное отношение 

медицинского персонала к своим обязанностям. 
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Это только небольшой перечень возможных видов вины меди-

цинского сотрудника, составленный на основании анализа судебной 

практики. 

Таким образом, основанием для привлечения медицинского 

учреждения к гражданской ответственности является наличие вины 

медицинских работников. Данная позиция отражена, в действующей 

судебной практике. 

К качеству примера рассмотрим гражданское дело, рассмотрен-

ное Хорошевским районным судом г. Москвы. 

В Хорошевский районный суд г. Москвы обратились Рябинина 

О.Е., Черкашин Ю.А. к ГБУЗ ГКБ им. С.П. Боткина ДЗМ, ГБУЗ ГКБ 

№67 им. Л.А. Ворохобова о взыскании компенсации морального вреда 

В обоснование иска было указано, что мать Истцов умерла вслед-

ствие оказания ей некачественной медицинской помощи в ГБУЗ ГКБ 

им. С.П. Боткина ДЗМ и ГБУЗ ГКБ №67 им. Л.А. Ворохобова.  

Из-за смерти матери Истцы перенесли сильное эмоциональное 

потрясение и просили взыскать в свою пользу компенсацию мораль-

ного вреда в размере 1 000 000 руб. 00 коп.  

Определением Хорошевского районного суда г. Москвы по граж-

данскому делу назначена комплексная судебная медицинская экспер-

тиза, проведение которой поручено АНО «Центральное бюро судеб-

ных экспертиз № 1». 

Согласно представленному заключению, судебные эксперты при-

шли к выводу, что в рамках оказанной медицинской услуг в ГБУЗ ГКБ 

им. С.П. Боткина ДЗМ и ГБУЗ ГКБ №67 им. Л.А. Ворохобова имелись 

дефекты ведения медицинской документации, дефекты диагностики, 

выраженные в невыполнение фиброгастродуоденоскопии ни на пред-

операционном этапе, ни на интраоперационном этапе, также не была 

дана клиническая оценка жалоб пациентки.  

При этом эксперты пришли к выводу о том, что никаких при-

чинно-следственных связей между смертью матери Истцов и проводи-

мым лечением в ГБУЗ ГКБ им. С.П. Боткина ДЗМ и ГБУЗ ГКБ №67 

им. Л.А. Ворохобова не имеется.  

Хорошевский районный суд г. Москвы исковые требования Ря-

бининой О.Е., Черкашина Ю.А. к ГБУЗ ГКБ им. С.П. Боткина ДЗМ, 

ГБУЗ ГКБ № 67 им. Л.А. Ворохобова удовлетворил частично и взыскал 

в пользу каждого компенсацию морального вреда в размере 10 000 руб. 
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00 коп. Удовлетворяя требования Истцов суд исходил из того, что, не-

смотря на отсутствие причинно-следственной связи, вина сотрудников 

была доказана в отношении неправильного ведения медицинской до-

кументации и не проведении необходимой медицинской диагностики. 

Вина медицинских сотрудников доказана, а, следовательно, на меди-

цинские учреждения подлежит возложению обязанность по компенса-

ции морального вреда за допущенные дефекты при оказании медицин-

ской помощи. 

20 апреля 2023 года Судебная коллегия по гражданским делам 

Московского городского суда вынесла Апелляционное определение, 

которым решение Хорошевского районного суда г. Москвы было из-

менено. Суд апелляционной инстанции основываясь на анализе харак-

тера физических и нравственных страданий, а также фактических об-

стоятельств дела, пришел к выводу о необходимости увеличения раз-

меров компенсации морального вреда до 50 000 рублей в пользу каж-

дого из истцов.  

С такими выводами апелляционной инстанции не смогла согла-

сится Судебная коллегия по гражданским делам Второго кассацион-

ного суда общей юрисдикции, которая установила значительные нару-

шения норм материального права при определении размера подлежа-

щей взысканию с ответчиков в пользу истцов компенсации морального 

вреда, причиненного ненадлежащим оказанием медицинской помощи. 

Из мотивировочной части кассационного определения можно 

сделать вывод о том, что сумма, взысканная судом первой и апелляци-

онной инстанции, не являются достаточными для компенсации причи-

ненных Истцам физических и нравственных страданий в связи с ненад-

лежащим оказанием их близкому человеку (матери) медицинской по-

мощи. 

Таким образом, апелляционное определение от 20 апреля 2023 

года было отменено. Дело направить на новое рассмотрение в суд апел-

ляционной инстанции - Московский городской суд.1 На сегодняшний 

день решение по данному делу вынесено не было.  

                                                           
1 Определение гражданской коллегии Второго кассационного суда общей юрисдикции 

по гражданскому делу № 88-23342/2023 от 05 октября 2023 года. - [Электронный ре-

сурс]. - URL: 

https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=91

18991&case_uid=0a41c7a8-02de-4344-a2fb-

622429e504f1&new=2800001&delo_id=2800001 (дата обращения: 01.11.2023). 

https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=9118991&case_uid=0a41c7a8-02de-4344-a2fb-622429e504f1&new=2800001&delo_id=2800001
https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=9118991&case_uid=0a41c7a8-02de-4344-a2fb-622429e504f1&new=2800001&delo_id=2800001
https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=9118991&case_uid=0a41c7a8-02de-4344-a2fb-622429e504f1&new=2800001&delo_id=2800001
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Таким образом, вина медицинского работника играет важную 

роль при рассмотрении гражданского дела в суде и подлежит установ-

лению в рамках каждого судебного спора.  

Однако установление вины медицинского работника (учрежде-

ния) не свидетельствует о том, что последствия возникли конкретно от 

действий (бездействий) виновного лица и в данном случае необходимо 

устанавливать причинно-следственную связь. 

Причинно-следственная связь - это философская категория. Для 

юридической науки и практики в целом важно определить, какие при-

чинно-следственные связи могут учитываться при решении конкрет-

ного гражданского дела в суде. Поскольку существует универсальная 

связь явлений, «поиск» причинно-следственной связи может осу-

ществляться бесконечно. Например, смерть пациента наступила из-за 

некачественного лекарства, но кто-то его прописал, выдал, изготовил, 

контролировал качество. Очевидно, вопрос в том, как и где «выта-

щить» изучаемое явление из универсальной связи - последствий (вред 

здоровью пациента) и его причин (ненадлежащее поведение медицин-

ского учреждения). Иногда это легко установить, потому что при-

чинно-следственная связь настолько очевидна, например, хирург нека-

чественно провел операцию, вследствие чего пациент умер, а иногда 

это установить практически невозможно.  

Сложнее определить наличие причинно-следственной связи, ко-

гда последствия непосредственно не следуют за противоправным дей-

ствием или, когда вред причинен не действиями конкретного человека, 

а совокупностью фактов и обстоятельств, осложняющих ситуацию.1 

Таким образом, установление причинно-следственной связи вы-

зывает определенные трудности в правоприменительной практике по 

гражданским делам о возмещении вреда, причиненного жизни и здо-

ровью в связи с ненадлежащим оказанием медицинских услуг, при 

этом относится к одному из обязательных фактов предмета доказыва-

ния при рассмотрении данных исковых заявлений. В связи, с чем дан-

ный вопрос требует изучения в рамках настоящей работы.  

                                                           
1 Гаврилова Ю.А. Причинно-следственная связь как условие наступления ответственно-

сти в делах, связанных с ненадлежащим оказанием медицинских услуг // Молодой уче-

ный. 2020. № 36 (326). - С. 74.  
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Причинно-следственная связь носит исключительно объектив-

ный характер, отражает фактическую связь между действием (бездей-

ствием) лица (медицинского сотрудника) и наступившими последстви-

ями, а также имеет значение только для конкретного случая. 

В Российской Федерации юридическое значение имеет такая при-

чинно-следственная связь, при которой неблагоприятные последствия 

возникли в результате неправомерных действий или бездействия меди-

цинского сотрудника (учреждения). При этом если существует только 

абстрактная возможность причинения вреда, то тогда невозможно го-

ворить о действительной причинно-следственной связи между поведе-

нием лица и наступившим вредом. Определение причинно-следствен-

ной связи следует проводить от следствия к причине. Это связано с тем, 

что не всегда возможно зафиксировать действия или бездействие кон-

кретного лица, а вот конечный конкретный результат подлежит фикса-

ции всегда. 

Многие ученные говорят о том, что причинно-следственная связь 

по делам о возмещении вреда здоровью имеет две основные составля-

ющие: наличие прямой связи между действием (бездействием) меди-

цинского работника и причиненным ущербом здоровью или связь 

между причиненным ущербом и дальнейшими действиями, связан-

ными с реабилитацией. 

Некоторые ученные указывают на тот факт, что юридически зна-

чимой причинно-следственной связью является та связь, в которой 

непосредственной причиной ущерба здоровью становится неправомер-

ное действие (бездействие) медицинского сотрудника. При такой по-

зиции наличие косвенных связей в причинение вреда не может рас-

сматриваться, как основание для возмещения ущерба. Действительно 

на протяжении многих лет суды удовлетворяя требования потерпев-

шего, исходили только из доказанности прямой причинно-следствен-

ной связи, однако данная позиция не соответствовала законодатель-

ству, и действующая практика начала меняться. 

В современном законодательстве отсутствует указание на уста-

новление только юридически значимой причинно-следственной связи, 

а, следовательно, суд при рассмотрении конкретного гражданского 

дела должен установить еще и косвенную причинно-следственную 

связь между действием (бездействием) медицинского работника и при-

чиненным ущербом. 
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В рамках рассмотрения гражданского дела по иску о возмещении 

ущерба, причиненного вследствие некачественного оказания медицин-

ских услуг, обязанность по доказыванию причинно-следственной 

связи между возникшем ущербом (вредом) и противоправными дей-

ствиями (бездействиями) Ответчика (медицинского учреждения) ле-

жит на Истце.  

Возбуждение уголовного дела в отношении конкретного меди-

цинского работника либо медицинской организации в целом в значи-

тельной степени упрощает процесс доказывания вины или невиновно-

сти соответствующей стороны при рассмотрении последующего граж-

данского иска о возмещении вреда здоровью пациента, поскольку в та-

ком случае установление причинно-следственной взаимосвязи между 

действиями (бездействием) ответчика и возникновением ущерба здо-

ровью истца осуществляется уполномоченными органами в рамках 

предварительного расследования по уголовному делу. 

Вместе с тем иногда возникают ситуации, когда потерпевший, 

полагая, что его здоровью был причинен вред вследствие ненадлежа-

щего оказания медицинской помощи, обращается с иском о возмеще-

нии ущерба непосредственно в судебную инстанцию, минуя стадию 

возбуждения уголовного производства. В таком случае вопрос уста-

новлении причинно-следственной взаимосвязи между действиями 

(бездействием) ответчика и здоровьем истца подлежит разрешению ис-

ключительно в рамках гражданского судопроизводства, поскольку по-

терпевший, как правило, не обладает достаточной квалификацией в об-

ласти медицины и юриспруденции для самостоятельного доказывания 

данной взаимосвязи. 

В таких случаях судебная практика допускает назначение ком-

плексной судебно-медицинской экспертизы для всестороннего и объ-

ективного изучения обстоятельств дела и для научно обоснованного 

разрешения вопроса о наличии либо отсутствии причинно-следствен-

ной связи между конкретными действиями (бездействием) медицин-

ского работника, являющегося ответчиком по делу, и возникшим у 

истца-пациента ущербом здоровью в виде тех или иных заболеваний, 

последствий или осложнений. 

Согласно статье 58 Федерального закона Российской Федерации 

от 21 ноября 2011 года N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граж-

дан в Российской Федерации», медицинская экспертиза представляет 
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собой комплекс медико-биологических, лабораторных и инструмен-

тальных методов исследования, проводимый в строгом соответствии с 

установленными нормативами и алгоритмами и направленный на все-

стороннюю и объективную оценку общего состояния здоровья потер-

певшего-пациента, а также на установление причинно-следственной 

взаимосвязи между конкретными внешними воздействующими факто-

рами и фактическим состоянием его здоровья. 

На территории Российской Федерации могут проводиться следу-

ющие виды медицинских экспертиз: 

1. Судебно-медицинская экспертиза - проводится для разрешения 

судебных вопросов, связанных с медициной, таких как установление 

причины смерти, определение телесных повреждений и многого дру-

гого. 

2. Экспертиза качества медицинской помощи - выполняется для 

оценки профессиональной деятельности медицинских работников и 

уровня предоставляемой ими медицинской помощи. 

3. Медико-социальная экспертиза - проводится с целью опреде-

ления степени инвалидности и выдачи инвалидности гражданам, а 

также для определения мер социальной защиты и льгот для нуждаю-

щихся в них лиц. 

4. Психиатрическая экспертиза - выполняется для оценки психи-

ческого состояния личности, компетентности и недееспособности 

граждан, возможности их участия в судопроизводстве и многого дру-

гого. 

5. Генетическая экспертиза - проводится для решения генетиче-

ских вопросов, таких как установление родственных связей, исследо-

вание генетических заболеваний и многого другого. 

6. Трудовая медицинская экспертиза - выполняется для оценки 

состояния здоровья работников, связанного с трудовой деятельностью, 

и установления связи между заболеваниями и профессиональными 

рисками. 

Эти 6 видов медицинских экспертиз предусмотрены на террито-

рии Российской Федерации и являются основными для назначения в 

суде. 

В рамках данной работы нас интересует именно судебно-меди-

цинская экспертиза (далее СМЭ), которая проводится с целью установ-
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ления значимых обстоятельств (причинно-следственной связи), подле-

жащих доказыванию по конкретному гражданскому делу. СМЭ прово-

дится исключительно экспертами, работающими в медицинских орга-

низациях, в соответствии с действующим законодательством Россий-

ской Федерации о государственной судебно-экспертной деятельности. 

Согласно Приказу Минздравсоцразвития РФ «Об утверждении 

Порядка организации и производства судебно-медицинских экспертиз 

в государственных судебно-экспертных учреждениях Российской Фе-

дерации»1 основанием для проведения экспертизы является определе-

ние суда, постановление судьи, следователя или дознавателя. Проведе-

ние судебно-медицинской экспертизы осуществляется исключительно 

государственными экспертами, которые занимают должность экс-

перта, в порядке исполнения своих должностных обязанностей. 

На сегодняшний день подготовлен Приказ Минздрава России 

«Об утверждении Порядка проведения судебно-медицинской экспер-

тизы»2, который будет действовать с 01 сентября 2024 года и которым 

устанавливается порядок проведения судебно-медицинской экспер-

тизы, отвечающий современным реалиям. Данный документ важен 

еще и тем, что в нем уточняется статус эксперта, а также уточняется, 

какими навыки, знаниями и какую квалификацию должен пройти врач, 

чтобы иметь статус «Врач - судебно-медицинский эксперт». 

При производстве СМЭ эксперт должен установить причинно-

следственную связь на всех этапах лечения пациента и сделать единый 

вывод о наличие связи между вредом и дефектом оказания медицин-

ской помощи. Отсутствие причинно-следственной связи на любом 

этапе оказания медицинской услуги приводит к потере связи между 

противоправным действием (бездействием) исполнителя и причинен-

ным ущербом. 

                                                           
1 Приказ Минздравсоцразвития РФ от 12.05.2010 N 346н «Об утверждении Порядка ор-

ганизации и производства судебно-медицинских экспертиз в государственных судебно-

экспертных учреждениях Российской Федерации» (Зарегистрировано в Минюсте РФ 

10.08.2010 N 18111) // Российская газета, N 186, 20.08.2010. 
2 Приказ Минздрава России от 25.09.2023 N 491н «Об утверждении Порядка проведения 

судебно-медицинской экспертизы» (Зарегистрировано в Минюсте России 24.10.2023 N 

75708) // Официальный интернет-портал правовой информации http://pravo.gov.ru, 

25.10.2023 (дата обращения: 11.02.2024). 
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Следует отметить, что российские суды часто поручают проведе-

ние CMЭ организациям, расположенным за пределами региона прожи-

вания или деятельности врачей. Такой подход связан с попытками 

уменьшить влияние медицинских работников на судебно-медицин-

ских экспертов. 

Установление причинно-следственной связи является одной из 

сложных (диагностических) задач судебно-медицинской экспертизы.1 

В Ленинский районный суд г. Владимира обратился ФИО1 с ис-

ком к ГБУЗ ВО «Областная клиническая больница», Департаменту 

здравоохранения Владимирской области о возмещении вреда здоро-

вью, морального вреда.2 

В обоснование исковых требований истцом указано, что Истец 

был госпитализирован в отделение нейрохирургии ГБУЗ ВО «Област-

ная клиническая больница». В рамках данной госпитализации врачом 

отделения нейрохирургии была выполнена операция по резекции 

диска С5-С6 сегмента, комбинированный спондилез сегмента. Истец 

считает, что ввиду некачественного оказания высокотехнологической 

медицинской услуги у последнего возникло стойкое ухудшение здоро-

вья, а именно он стал испытывать сильные физические боли в области 

шеи и всего тела. Истец полагает, что ухудшение состояния его здоро-

вья вызвано действиями врача при проведении операции. Причинно-

следственную связь между действиями врача нейрохирурга и причи-

ненным вредом Истец доказывает справкой, выданной отделением 

нейрохирургии ГБУЗ ВО «Областная клиническая больница». На ос-

новании изложенного, Истец взыскать просил ответчиков в свою 

пользу компенсацию морального вреда в размере 10 000 000 руб. 

Согласно определению Ленинского районного суда города Вла-

димира от 18 июня 2021 года было принято решение о назначении ком-

плексной судебно-медицинской экспертизы, включающей в себя пол-

номасштабную судебно-медицинскую экспертизу всех медицинских 

документов, отражающих ход диагностики, лечения и реабилитации 

                                                           
1 Фомина В.Г. Причинно-следственная связь в делах, связанных с возмещением вреда, 

причиненного ненадлежащим оказанием медицинских услуг // Актуальные проблемы 

российского права. 2022. №12 (145). – С.140. 
2 Решение Ленинского районного суда г. Владимира по гражданскому делу № 2-6/2022 

от 09 марта 2022 года. - [Электронный ресурс]. - URL: https://actofact.ru/case-33RS0001-

2-6-2022-2-1188-2021-m-483-2021-2021-03-10-0-0/ (дата обращения: 12.03.2024 года). 

https://actofact.ru/case-33RS0001-2-6-2022-2-1188-2021-m-483-2021-2021-03-10-0-0/
https://actofact.ru/case-33RS0001-2-6-2022-2-1188-2021-m-483-2021-2021-03-10-0-0/
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потерпевшего, а также независимую экспертизу качества и объема ока-

занной терапии с целью всесторонней и объективной оценки соответ-

ствия применявшихся методов современным медицинским стандартам 

и правилам. 

Однако уже 20 июля 2021 года судом было принято нестандарт-

ное для подобных случаев решение о замене первоначального эксперт-

ного учреждения, обладающего богатым опытом проведения подоб-

ных расследований, и проведение комплексной судебной экспертизы 

было доверено другому авторитетному медицинскому центру - Об-

ластному бюджетному учреждению здравоохранения «Бюро судебно-

медицинской экспертизы Ивановской области», чтобы исключить лю-

бые предвзятые мнения. 

В рамках всестороннего исследования командой квалифициро-

ванных медицинских экспертов данного учреждения был проведен де-

тальный анализ всех медицинских документов и результатов обследо-

ваний, связанных с данным случаем, и на основании этого был сделан 

единогласный вывод о соответствии оказанной истцу хирургической и 

реабилитационной помощи признанным в РФ стандартам оказания 

специализированной нейрохирургической помощи при дегенератив-

ных заболеваниях позвоночника, а также клиническим рекомендациям 

Российской ассоциации нейрохирургов по лечению спондилогенной 

шейной миелопатии. 

В качестве основных диагностических методик, позволивших 

провести всестороннюю оценку результатов хирургического лечения, 

экспертами были использованы компьютерная томография и маг-

нитно-резонансная томография, благодаря которым удалось провести 

детальный анализ положения имплантов непосредственно после опе-

рации, оценить степень декомпрессии спинного мозга и исключить 

наличие осложнений или остаточных патологий. 

Единственным недостатком в диагностическом сопровождении 

данного пациента, по мнению экспертов, явилось отсутствие повтор-

ного МРТ шейного отдела позвоночника после поступления жалоб па-

циента на ухудшение состояния, что могло бы дать более полную кар-

тину динамики течения заболевания. 

Суд, оценивая в совокупности все доказательства, принимая во 

внимания экспертное заключение, отказал Истцу в удовлетворении 

требований к Ответчикам в полном объеме. 
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С данным решением Ленинского районного суда г. Владимира не 

согласился суд апелляционной инстанции1 и указал на тот факт, что 

судом первой инстанции не в полной мере были исследованы выводы 

эксперта, приведенные в заключении. Так суд первый инстанции не 

дал оценку тому, что при лечении Истца были недостатки, а именно 

невыполнение магнитно-резонансной томографии шейного отдела по-

звоночника. Несмотря на то, что данный недостаток оказания медицин-

ской услуги никаким образом не повлиял на ухудшение состояния здо-

ровья пациента, однако услуга была оказана не в полном объеме. Таким 

образом, у Истца возникло право на получение компенсации мораль-

ного вреда.   

В связи, с чем решение Ленинского районного суда г. Владимира 

от 09 марта 2022 отменено и принято новое решение. Взыскать с ГБУЗ 

ВО «Областная клиническая больница» в пользу ФИО1 компенсацию 

морального вреда в размере 5 000 руб. 00 коп. 

Кассационным определением Второго кассационного суда общей 

юрисдикции от 29 ноября 2022 года решение суда и апелляционное 

определение было оставлено без изменения.  

Таким образом, несмотря на то, что врач оказал медицинскую по-

мощь Истцу надлежащим образом, причинно-следственной связи 

между возникшими последствия и действиями врача установлены 

небыли, суд все равно пришел к выводу о том, что у Истца имеются 

основания для получения компенсации морального вреда. 

Другим примером может служить гражданское дело, рассматри-

ваемое Муромским городским судом Владимирской области2 по иско-

вому заявлению ФИО1, ФИО2, ФИО3 к ГБУЗ ВО «Муромская город-

ская больница» о компенсации морального вреда, возмещении расхо-

дов на погребение и возмещении расходов на лечение. 

                                                           
1 Апелляционное определение Владимирского областного суда по гражданскому делу 

№ 33-2349/2022 от 22 июня 2022 года // Владимирский областной суд: официальный 

сайт. - URL: https://oblsud--

wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=17072247

&delo_id=5&new=5&text_number=1 (дата обращения: 12.03.2024). 
2 Решение Муромского городского суда Владимирской области по гражданскому делу 

№ 2-43/2022 от 28 марта 2022 года // Муромский городской суд Владимирской области: 

официальный сайт. - URL: https://muromsky--

wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=11250045

8&case_uid=5f7fcc28-2e99-40dd-ba07-b22412313bf6&delo_id=1540005 (дата обращения: 

12.03.2024). 

https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=17072247&delo_id=5&new=5&text_number=1
https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=17072247&delo_id=5&new=5&text_number=1
https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=17072247&delo_id=5&new=5&text_number=1
https://muromsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=112500458&case_uid=5f7fcc28-2e99-40dd-ba07-b22412313bf6&delo_id=1540005
https://muromsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=112500458&case_uid=5f7fcc28-2e99-40dd-ba07-b22412313bf6&delo_id=1540005
https://muromsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=112500458&case_uid=5f7fcc28-2e99-40dd-ba07-b22412313bf6&delo_id=1540005


109 

В обоснование заявленных требований Истцы указали, что вслед-

ствие допущенных ГБУЗ ВО «Муромская городская больница» дефек-

тов оказания медицинской помощи (услуги) умер их близкий родствен-

ник. 

Также Истцы указали на то, что медицинские услуги умершему 

были оказаны Ответчиком не в полном объеме, с нарушением всех 

предусмотренных сроков и не квалифицированно, что привело к ухуд-

шению состояния его здоровья и последующей смерти. В связи, с чем 

Истцы просили взыскать с ГБУЗ ВО «Муромская городская больница» 

компенсацию морального вреда в размере 500 000 руб. 00 коп. в пользу 

каждого, а также в пользу истца Захаровой Веры Алексеевны в счет 

возмещения расходов на погребение 25 308 руб. 00 коп. и в счет оплаты 

медицинских слуг 9 009 руб. 00 коп.  

29 сентября 2021 года определением Муромского городского 

суда Владимирской области была назначена судебно-медицинская экс-

пертиза. Проведение экспертизы было поручено Государственному 

бюджетному учреждению здравоохранения особого типа Владимир-

ской области «Бюро судебно-медицинской экспертизы». 

В рамках проведенной судебной экспертизы эксперты пришли к 

выводам о том, что отсутствие прижизненной диагностики онкологи-

ческого заболевания нельзя считать дефектом медицинской помощи, 

смерть пациента была вызвана тяжестью имевшегося у него заболева-

ния, а не действиями (бездействиями) медицинского персонала. Кроме 

этого судебные эксперты указали, что нарушений в действиях врачей 

не имеется, медицинская услуга (помощь) казана в соответствии со 

всеми стандартами. Также не имелось шансов на благоприятный исход 

лечения, поскольку прогрессирующая онкология до этого протекала 

бессимптомно и установить его было практически невозможно.   

В рамках рассмотрения гражданского дела был допрошен су-

дебно-медицинский эксперт, которые полностью поддержал выводы 

своего заключения.  

Суд первой инстанции в удовлетворении требований отказал в 

полном объеме. При этом разрешая спор, суд первой инстанции, оце-

нил экспертное заключение в совокупности с пояснениями эксперта и 

иными доказательствами, пришел к выводу о том, что факт оказания 

умершему медицинских услуг ненадлежащего качества не доказан, а 
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также наличие причинно-следственной связи между действиями ответ-

чика и смертью не установлено. Довод стороны Истца о заинтересо-

ванности экспертного учреждения в результатах экспертизы судом во 

внимания принят не был.  

В ходе судебного разбирательства в суде апелляционной инстан-

ции была назначена повторная судебная экспертиза. Проведение экс-

пертизы было поручено Областному бюджетному учреждению здраво-

охранения «Бюро судебно-медицинской экспертизы Ивановской обла-

сти». 

Согласно заключению, экспертная комиссия в состав специали-

стов указала, что причиной смерти явилось злокачественное заболева-

ние - рак прямой кишки с метастазами. Наступлению смерти способ-

ствовали тяжелые сопутствующие заболевания: атеросклероз сосудов, 

ишемическая болезнь сердца, гипертоническая болезнь, жировой гепа-

тоз, которые приводят к нарушениям свертывающей системы крови. 

Дефектов оказания медицинской помощи на этапе амбулатор-

ного обследования не выявлено и врачами узкой специализации пра-

вильно установлены диагнозы. 

При этом экспертами были установлены дефекты медицинской 

помощи на стадии стационарного наблюдения в терапевтическом от-

делении ГБУЗ ВО «МГБ».  

Прямая причинно-следственная связь между действиями (бездей-

ствиями) медицинских работников и наступлением смерти Захарова 

А.И. отсутствует. 

На основании, имеющихся доказательств Апелляционным опре-

делением Владимирского областного суда от 24 мая 2023 года решение 

Муромского городского суда Владимирской области от 28 марта 2022 

года было оставлено без изменения.1 

Однако, судебная коллегия по гражданским делам Второго кас-

сационного суда общей юрисдикции пришла к выводу, что решение 

                                                           
1 Апелляционное определение Владимирского областного суда по гражданскому делу 

№ 33-11/2023 от 24 мая 2023 года // Владимирский областной суд: официальный сайт. - 

URL: https://oblsud--

wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=16517722

&case_uid=385633b2-ad5f-4ca6-bbb0-3a698d5b8f4c&delo_id=5&new=5 (дата обращения: 

12.03.2024). 

https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=16517722&case_uid=385633b2-ad5f-4ca6-bbb0-3a698d5b8f4c&delo_id=5&new=5
https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=16517722&case_uid=385633b2-ad5f-4ca6-bbb0-3a698d5b8f4c&delo_id=5&new=5
https://oblsud--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=16517722&case_uid=385633b2-ad5f-4ca6-bbb0-3a698d5b8f4c&delo_id=5&new=5
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суда и апелляционное определение нельзя признать законными, по-

скольку они основаны на неправильном применении норм материаль-

ного и процессуального права. 

В Кассационном определение указано, что судебными инстанци-

ями не учтено, что в данном случае юридическое значение может 

иметь и косвенная (опосредованная) причинная связь, если дефекты 

(недостатки) оказания работниками медицинской помощи могли спо-

собствовать ухудшению состояния ее здоровья и привести к неблаго-

приятному для нее исходу, то есть к смерти. Судами должны быть ис-

следованы все имеющиеся материалы и если есть хоть малейшее ука-

зание на какую-либо врачебную ошибку, то в данном случае суд не 

имеет права отказать потерпевшую во взыскании компенсации мораль-

ного и материального вреда. 

В рамках данного гражданского дела судами не был исследован 

вопрос о неправильной постановке диагноза основного заболевания в 

связи, с чем пациенту не было назначено грамотное лечение, которое 

могло продлить ему жизнь или облегчить физические страдания. При 

этом, как следует из судебно-медицинской экспертизы, у врачей име-

лась возможность правильно диагностировать заболевание.  

Кассационным определением от 22 августа 2023 года решение 

Муромского городского суда Владимирской области от 28 марта 2022 

года и апелляционное определение судебной коллегии по гражданским 

делам Владимирского областного суда от 24 мая 2023 года отменены, 

дело направлено на новое рассмотрение в суд первой инстанции - Му-

ромский городской суд Владимирской области.1 

На сегодняшний день решение по данному гражданскому делу не 

вынесено.  

Таким образом, при рассмотрении гражданских дел по искам о 

возмещении ущерба, причиненного вследствие некачественного оказа-

ния медицинских услуг и компенсации морального вреда, необходимо 

устанавливать не только прямую причинно-следственную связь между 

наступившим вредом (ущербом) и действиями (бездействиями) меди-

                                                           
1 Определение гражданской коллегии Второго кассационного суда общей юрисдикции 

по гражданскому делу № 88-22831/2023 от 22 августа 2022 года //Второй кассационный 

суд общей юрисдикции: официальный сайт. - URL: 

https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=10

355604&delo_id=2800001&new=2800001&text_number=1 (дата обращения: 12.03.2024). 

https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=10355604&delo_id=2800001&new=2800001&text_number=1
https://2kas.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=doc&number=10355604&delo_id=2800001&new=2800001&text_number=1
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цинских сотрудников, но косвенную причинную связь. Такая же пози-

ция изложена в определении Судебной коллегии по гражданским де-

лам Верховного Суда Российской Федерации № 18-КГ21-165-К4 от 14 

марта 2022 года.1 

  

                                                           
1 Определение Судебной коллегии по гражданским делам Верховного Суда Российской 

Федерации по гражданскому делу 18-КГ21-165-К4 от 14 марта 2022 года // Верховный 

суд Российской Федерации: официальный сайт. - URL: 

https://vsrf.ru/lk/practice/cases/11318318 (дата обращения: 12.03.2024). 

https://vsrf.ru/lk/practice/cases/11318318
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Глава 3. МЕРЫ ГРАЖДАНСКО-ПРАВОВОЙ  

ОТВЕСТВЕННОСТИ ВРАЧЕЙ ЗА ОКАЗАНИЕ  

МЕДИЦИНСКОЙ УСЛУГИ НЕНАДЛЕЖАЩЕГО КАЧЕСТВА 

(ВРАЧЕБНУЮ ОШИБКУ) 

 

3.1. Компенсация морального и материального вреда  

как мера гражданско-правовой ответственности 

 

На сегодняшний день в законодательстве отсутствует единство 

научного подхода, касаемо проблем установления прав, обязанностей 

и ответственности медицинского сотрудника перед пациентом, в слу-

чае оказания медицинской услуги ненадлежащего качества. В связи с 

этим данные вопросы становятся предметом различных споров между 

ученными и практикующими юристами. Массовое реформирование 

действующего законодательства в сфере здравоохранения привело к 

расширению сферы ответственности медицинских учреждений за не-

качественно оказанную медицинскую услугу (помощь). 

Гражданско-правовая ответственность за оказание медицинской 

услуги ненадлежащего качества носит имущественный характер и свя-

занно это с тем, что гражданское право регулирует исключительно 

имущественные отношения. Таким образом, рассматриваемая нами от-

ветственность состоит в применении к медицинскому учреждению мер 

имущественного характера.  

Гражданско-правовая ответственность - это законодательно уста-

новленная мера государственного принуждения, которая применяется 

для восстановления нарушенных прав потерпевшего за счет правона-

рушителя. 

Как нами было рассмотрено ранее, основанием для возникнове-

ния гражданско-правовой ответственности медицинских учреждений 

(работников) является ненадлежащее исполнение профессиональных 

обязанностей в сфере медицины, а также наличие определённых усло-

вий: вина медицинского сотрудника, противоправность его поведения, 

выраженное в действиях (бездействиях), причинно-следственная связь 

и наличие ущерба. 
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Статьей 12 ГК РФ1 предусмотрено, что защита гражданских прав 

осуществляется путем: признания права; восстановления положения, 

существовавшего до нарушения права, и пресечения действий, нару-

шающих право или создающих угрозу его нарушения; признания оспо-

римой сделки недействительной и применения последствий ее недей-

ствительности, применения последствий недействительности ничтож-

ной сделки; признания недействительным решения собрания; призна-

ния недействительным акта государственного органа или органа мест-

ного самоуправления; самозащиты права; присуждения к исполнению 

обязанности в натуре; возмещения убытков; взыскания неустойки; 

компенсации морального вреда; прекращения или изменения правоот-

ношения; неприменения судом акта государственного органа или ор-

гана местного самоуправления, противоречащего закону; иными спо-

собами, предусмотренными законом. 

К медицинским учреждениям применяется универсальная форма 

гражданско-правовой ответственности, а именно возмещение убытков, 

что предусмотрено статье 15 ГК РФ, которой закреплено, что лицо чье 

право было нарушено, может требовать полного возмещения причи-

ненных ему убытков, то есть расходов, которое лицо произвело или 

должно будет произвести для полного восстановления своего нару-

шенного права. Кроме этого, если лицом чьи права были нарушены по-

лучало какой-либо доход, а следствие действий (бездействий) винов-

ного лица не имел возможности такой доход получить, то он имеет 

право наряду с возмещением других убытков требовать упущенную 

выгоду в размере не меньшем, чем такие доходы.2  

В данном случае необходимо говорить о двух видах убытков: ре-

альный ущерб или неполученные доходы. Применительно к рассмат-

риваемым нами отношениям, то к реальному ущербу относится рас-

ходы пациента на лечение (или расходы родственников на погребение 

умершего человека, которому оказана медицинская помощь ненадле-

                                                           
1 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть первая) от 30.11.1994 N 51-ФЗ (ред. 

от 24.07.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 01.10.2023) // Собрание законодательства 

РФ, 05.12.1994, N 32, ст. 3301. 
2 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ (ред. 

от 24.07.2023) (с изм. и доп., вступ. в силу с 12.09.2023) // Собрание законодательства 

РФ, 29.01.1996, N 5, ст. 410. 
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жащего качества), а к неполученным доходам можно отнести утрачен-

ный заработок или иной доход. В данной части будет рассмотрена су-

дебная практика.  

Стоит также отметить, что пациент, которому оказали медицин-

скую услугу (помощь) ненадлежащего качества имеет право на возме-

щение дополнительных расходов, а именно расходы на диетическое 

питание, медицинский уход, покупку лекарств и так далее.  

Кроме этого, в рассматриваемых правоотношениях присутствует 

прямое нарушение личных неимущественных прав, при оказании ме-

дицинской услуги (помощи) ненадлежащего качество идет посягатель-

ство на нематериальные блага: жизнь и здоровье человека. Таким об-

разом, пациент несет не только имущественные потери (денежные), но 

при этом испытывает физические и нравственные страдания, выражен-

ные, к примеру, в болевых ощущениях, и связанные напрямую с нека-

чественной оказанной медицинской услугой (помощью). В данном 

случае на медицинское учреждение ложится обязанность по возмеще-

нию морального вреда, выраженная в денежной форме. Всегда стоит 

помнить, что компенсация морального вреда осуществляется незави-

симо от возмещения имущественного вреда и является самостоятель-

ной санкцией.  

Статья 151 Гражданского кодекса Российской Федерации регули-

рует вопросы компенсации морального вреда. Согласно данной статье, 

если гражданину был причинен моральный вред (такой, который вы-

разился в физических и нравственных страданиях), суд имеет право 

обязать нарушителя выплатить денежную компенсацию за указанный 

вред. Это может быть применено в случаях, когда нарушены личные 

неимущественные права и интересы гражданина и при условии, что 

факт причинения морального вреда будет подтвержден материалами 

дела.1 

Согласно Постановлению Пленума Верховного Суда РФ «О 

практике применения судами норм о компенсации морального вреда»2 

под моральным вредом следует понимать нравственные или физиче-

                                                           
1 Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 № 14-ФЗ // 

Собрание законодательства РФ, 29.01.1996, N 5, ст. 410. 
2 Постановление Пленума Верховного Суда РФ от 15.11.2022 N 33 «О практике приме-

нения судами норм о компенсации морального вреда» // Бюллетень Верховного Суда РФ, 

N 2, февраль, 2023. 
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ские страдания, причиненные действиями (бездействиями), посягаю-

щими на принадлежащие гражданину от рождения или в силу закона 

нематериальные блага или нарушающими его личные неимуществен-

ные права, либо нарушающими имущественные права гражданина. 

В правоприменительной практике и доктрине действительно су-

ществуют ожесточенные дискуссии относительно существования мо-

рального вреда и его установления. Моральный вред относится к тому, 

какие негативные эмоциональные или имущественные последствия 

могут произойти для человека из-за нарушения его моральных прав 

или причиненного ему психологического стресса. 

Российское законодательство и правоприменительная практика 

исходят из того, что лицо чьи права были нарушены должно доказать 

возникновение у него морального вреда. А вот в доктрине высказы-

вают мнение о том, что лицо, чьи права были нарушены неправомер-

ным действием, сразу имеет право на компенсацию морального вреда 

без какого-либо доказывания.  

Что касается определения размеров компенсации морального 

вреда, то суд должен принимать во внимание степень вины причини-

теля вреда, уровень физических и нравственных страданий, а также ха-

рактер причиненных потерпевшему страданий и иные обстоятельства. 

Кроме этого, должны быть учтены требования разумности и справед-

ливости.  

Чтобы понять, как на практике работает компенсация морального 

и имущественного вреда, как мера гражданско-правовой ответственно-

сти за оказание медицинской услуги ненадлежащего качества, необхо-

димо рассмотреть судебную практику и сделать выводы.  

В Ленинском районном суде г. Владимира1 рассматривалось 

гражданское дело по иску ФИО1, ФИО2, ФИО3, действующего в своих  

интересах и в интересах несовершеннолетней ФИО4, к государствен-

ному бюджетному учреждению здравоохранении Владимирской обла-

                                                           
1 Решение Ленинского районного суда г. Владимира по гражданскому делу № 2-

1756/2021 от 28 октября 2021 года // ленинский районный суд г. Владимира: официаль-

ный сайт. - URL: https://leninsky--

wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=12395524

9&case_uid=ede6a59d-3ca3-47ad-9519-a188ffc4ff91&delo_id=1540005 (дата обращения: 

12.03.2024). 

https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123955249&case_uid=ede6a59d-3ca3-47ad-9519-a188ffc4ff91&delo_id=1540005
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123955249&case_uid=ede6a59d-3ca3-47ad-9519-a188ffc4ff91&delo_id=1540005
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123955249&case_uid=ede6a59d-3ca3-47ad-9519-a188ffc4ff91&delo_id=1540005
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сти «Родильный дом №2 г. Владимира», Департаменту здравоохране-

ния Владимирской области о взыскании компенсации материального и 

морального вреда,  компенсации по случаю потери  кормильца. 

Истцы в обоснование требований указали, что года  ФИО1. ско-

ропостижно скончалась на родовом кресле ГБУЗ ВО «Родильный дом 

№2 г. Владимира» после родов с применением вакуум-экстрактора, ко-

торые проводил врач медицинского учреждения ФИО5 В результате 

родов родилась девочка – ФИО4  

Истцы считают, что в результате некачественно проведенных 

ФИО5. родов ФИО1 умерла.  

По факту в отношении ФИО5 было возбуждено уголовное дело, 

производство по которому было прекращено постановлением Ленин-

ского районного суда г. Владимира в связи со смертью ФИО5 

Вина Губкина М.В. в совершении преступления в отношении 

ФИО1 подтверждается материалами уголовного дела.  

Судом установлено, что ФИО5 привлечен в качестве обвиняе-

мого по уголовному делу, возбужденному по факту смерти ФИО5, ему 

было предъявлено обвинение в совершении преступления, предусмот-

ренного ч. 2 ст. 109 УК РФ. 

В рамках уголовного дела ФИО5 свою вину отрицал, в рамках 

уголовного дела пояснил, что организация родовспоможения в ГБУЗ 

ВО «Родильный дом № 2 г. Владимира» в 2019 году была организована 

крайне плохо.  Отсутствовала круглосуточная лаборатория; спектр ана-

лизов и исследований не выполнялся, а те анализы, которые выполня-

лись, производились с большим опозданием - через 3-4 дня, как и с ко-

агулограммой ФИО1; реанимационная служба не соответствовала 

должному оснащению по указанному приказу и не готова была оказы-

вать экстренную помощь пациентам. 

В родильном отделении пациенты не закреплялись за врачами и 

велись как «придется», заведующий отделением не считал нужным по-

ручать конкретного пациента врачу. 

Отсутствовала практика проведения консилиумов с начмедом, 

осмотры заведующим отделением пациентов в течение 24 часов. От-

сутствовала система (алгоритм) взаимодействия между заведующим 

отделением и врачами, дежурными врачами и ответственным дежур-

ным врачом, между ответственным дежурным врачом и дежурным вра-

чом на дому. 
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Во время проведения реанимационных мероприятий ФИО1 ис-

пользовался дефибриллятор, который был в неисправном состоянии, 

емкости аккумулятора не хватало для выхода на рабочую для проведе-

ния разряда мощность, что не позволило произвести дефибрилляцию, 

т.е. реанимацию пациентке. 

После смерти ФИО1 для скрытия факта неисправности дефи-

бриллятора сотрудниками ГБУЗ ВО «Родильный дом № 2 г. Влади-

мира» в течение 2-х недель в г. Воронеж был неофициально приобре-

тен аккумулятор для дефибриллятора и установлен на данный прибор. 

Реанимационные мероприятия по факту оказывались без дефи-

бриллятора, путем попеременного непрямого массажа сердца ФИО1 

Реанимационный протокол оформлен врачом Филимоновым К.Е. пу-

тем переписывания клинических рекомендаций и отношения к реаль-

ному случаю оказания реанимационных мероприятий ФИО1 не имеет. 

Несмотря на отрицание вины, ФИО5 фактически дал признатель-

ные показания. 

Кроме этого в материалы дела была представлена проверка стра-

ховой компанией ООО Капитал МС, согласно которой установлено, 

что в   ГБУЗ ВО «Родильный дом №2 г. Владимира» выявлены много-

численные нарушения ведомственных и нормативных актов при оказа-

нии медицинской помощи ФИО1 

Грубые дефекты были подтверждены судебными медицинскими 

экспертизами, которые установили прямую причинно-следственную 

связь между смертью ФИО1 и действиями (бездействиями) врача 

ФИО5   

Лечащий врач ФИО5 проигнорировал имеющиеся у ФИО1 зна-

чимые факторы риска, не правильно интерпретировал данные инстру-

ментальных и клинико-лабораторные исследования; не провел адек-

ватные мультидисциплинарные консилиумы с выработкой консолиди-

рующего и четкого заключения по ведению пациентки с высокой сте-

пенью риска и осложненным акушерско-гинекологическим анамнезом.  

Врач ФИО5 не провел, в нарушении положений ст. 48 Федераль-

ного закона № 323-Ф3 от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации», должного консилиума, не 

предпринял меры по изменению тактики ведения родов беременной 

ФИО1 путем проведения необходимого оперативного вмешательства в 



119 

виде «кесарево сечения», что повлекло за собой по неосторожности 

смерть пациентки ФИО1 

Губкин М.В., являясь лечащим врачом пациентки ФИО1, обладая 

специальным образованием, имея необходимые знания и достаточные 

уровень квалификации, стаж и опыт работы по специальности, имея 

реальную возможность предотвратить развитие осложнений у паци-

ентки ФИО1, ненадлежащим образом исполнил свои профессиональ-

ные обязанности и проявил во время исполнения обязанностей леча-

щего врача,  преступную небрежность, не предвидя возможности 

наступления общественно-опасных последствий своих действий в виде 

летального исхода ФИО1, вследствие допущенных дефектов в оказа-

нии медицинской помощи, хотя с учетом опыта работы по профилю 

акушерство-гинекология, уровня квалификации, при необходимой 

внимательности и предусмотрительности, должен был и мог предви-

деть эти последствия.  

Таким образом, в рамках уголовного дела было доказано, что 

между дефектами оказания медицинской помощи, допущенными леча-

щим врачом (акушером-гинекологом) ГБУЗ ВО «Родильный дом № 2 

г. Владимира» ФИО5 при оказании медицинской помощи ФИО1 и 

смертью последней, имеется прямая причинно-следственная связь. 

Постановлением Ленинского районного суда г. Владимира было 

прекращено уголовное дело в отношении ФИО5 в связи со смертью 

обвиняемого. 

 В рамках рассмотрения гражданского дела доказательств оказа-

ния своевременной, качественной медицинской помощи ФИО1 при по-

ступлении на родоразрешение в ГБУЗ ВО «Родильный дом № 2 г. Вла-

димира» в процессе рассмотрения спора ответчиками в материалы дела 

в противоречие ст. 56 ГПК РФ не представлено. 

Таким образом, суд пришел к выводу, что ФИО5, являясь в том 

числе врачом акушером-гинекологом родового отделения ГБУЗ ВО 

«Родильный дом № 2 г. Владимира», обладая специальным образова-

нием, имея необходимые знания и достаточные уровень квалифика-

ции, стаж и опыт работы по специальности, имея реальную возмож-

ность предотвратить развитие осложнений у пациентки ФИО1, ненад-

лежащим образом исполнил свои профессиональные обязанности и 

проявил во время исполнения обязанностей лечащего врача (акушера-

гинеколога),  преступную небрежность, не предвидя возможности 
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наступления общественно-опасных последствий своих действий в виде 

летального исхода ФИО1, вследствие допущенных дефектов в оказа-

нии медицинской помощи, хотя с учетом опыта работы по профилю 

акушерство-гинекология, уровня квалификации, при необходимой 

внимательности и предусмотрительности, должен был и мог предви-

деть эти последствия. Кроме того, не провел, в нарушении положений 

ст. 48 Федерального закона № 323-Ф3 от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об ос-

новах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», должного 

консилиума, не предпринял меры по изменению тактики ведения родов 

беременной ФИО1 путем проведения необходимого оперативного вме-

шательства в виде «кесарево сечения», что повлекло за собой по не-

осторожности смерть пациентки ФИО1 

На основании этого, суд пришел к выводу, об обоснованности 

требований Истцов и взыскал с Государственного бюджетного учре-

ждения здравоохранения Владимирской области «Родильный дом №2 

г. Владимира» в пользу Истцов компенсацию морального вреда по 

1 000 000 (один миллион) руб. в пользу каждого. Расходы на погребе-

ние в размере 350 000 (триста пятьдесят тысяч) руб. В пользу несовер-

шеннолетней девочки в счет возмещения вреда по случаю потери кор-

мильца сумму в размере 1 172 664 (один миллион сто семьдесят две 

тысячи шестьсот шестьдесят четыре) руб. 25 коп; и по 46 906 (сорок 

шесть тысяч девятьсот шесть) руб. 57 коп.  ежемесячно с последующей 

индексацией в соответствии с действующим законодательством, до до-

стижения возраста 18 лет, а случае продолжения учебы в учебных 

учреждениях по очной форме обучения – до окончания обучения, но 

не более чем до двадцати трех лет. 

Данное решение Ленинского районного суда г. Владимира сторо-

нами не обжаловалось.  

В дальнейшем ФИО2, действующая в интересах ФИО3, обрати-

лась с иском к ГБУЗ ВО «Родильный дом № 2 г. Владимира», Департа-

менту здравоохранения Владимирской области о взыскании компенса-

ции морального вреда. 

Истец просил взыскать компенсацию морального вреда в размере 

10 000 000 руб. 

В данном гражданском деле преюдициальном значением явилось 

рассматриваемое ранее решение Ленинского районного суда г. Влади-

мира от 28 октября 2021 года.  
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Суд также нашел основания для взыскания в пользу ФИО2, дей-

ствующей в интересах ФИО3  компенсацию морального вреда в раз-

мере 300 000 (триста тысяч) руб.1 

В Ленинском районном суде г. Владимира рассматривалось граж-

данское дело по иску Поповой Ирины Николаевны к Государствен-

ному бюджетному учреждению здравоохранения Владимирской обла-

сти «Городская больница №6 г. Владимира» о взыскании компенсации 

материального и морального вреда. 

В обоснование исковых требования истцом указано, что ее су-

пруг Попов А.А. на протяжении нескольких лет работал в Анголе в 

компании «Catoca» в должности начальника горного участка. 

Приехал в отпуск на территорию г. Владимира и почувствовал 

себя плохо. Попова И.Н. вызвала супругу скорую помощь, но Попов 

А.А. от госпитализации отказался. На следующее утро ему стало хуже 

и его госпитализировали в ГБУЗ ВО «Городская больница № 6 г. Вла-

димира». 

В ГБУЗ ВО «Городская больница № 6 г. Владимира» дежурный 

врач Митрофанова Н.В. задавала вопросы, на которые Попов А.А. по-

яснил, что недавно вернулся из Африки. Сама же Попова И.Н. просила 

врача обязательно взять образец крови для установления факта нали-

чия или отсутствия заболевания «малярия», предлагала им вызвать за 

свой счет лабораторию для проведения этого анализа. 

В последующие дни состояние Попова А.А. стало стремительно 

ухудшаться, а через два дня он скончался.  

Истец полагает, что между дефектами оказания медицинской по-

мощи, допущенными врачом-инфекционистом Митрофановой Н.В. и 

смертью Попова А.А. имеется прямая причинно-следственная связь. 

Потеря супруга является для Истца тяжелой утратой, она пере-

жила глубокие нравственные страдания и переживания. 

Попова И.Н. просила суд взыскать в свою пользу компенсацию 

морального вреда в размере 3 000 000 руб., материального ущерба в 

размере 392 000 руб. 
                                                           
1 Решение Ленинского районного суда г. Владимира по гражданскому делу № 2-
656/2022 от 21 апреля 2022 года // Ленинский районный суд: официальный сайт. - URL: 
https://leninsky--
wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=1239892
74&case_uid=8a0569f6-a2c9-4324-9cb0-03f413389415&delo_id=1540005 (дата обраще-
ния: 01.11.2023).  

https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123989274&case_uid=8a0569f6-a2c9-4324-9cb0-03f413389415&delo_id=1540005
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123989274&case_uid=8a0569f6-a2c9-4324-9cb0-03f413389415&delo_id=1540005
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&case_id=123989274&case_uid=8a0569f6-a2c9-4324-9cb0-03f413389415&delo_id=1540005
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Постановлением следователя Митрофанова Н.В. привлечена в ка-

честве обвиняемой по уголовному делу, возбужденному по факту 

смерти Попова А.А. и ей предъявлено обвинение в совершении пре-

ступления, предусмотренного ч. 2 ст. 109 УК РФ. 

Вступившим в законную силу постановлением Ленинского рай-

онного суда г. Владимира в отношении Митрофановой Н.В. уголовное 

дело было прекращено в связи с истечением сроков давности уголов-

ного преследования.  

Как установлено судом, Митрофанова Н.В. обвинялась в причи-

нении смерти по неосторожности вследствие ненадлежащего исполне-

ния лицом своих профессиональных обязанностей. 

Митрофанова Н.В. обладая необходимым объемом специальных 

знаний и навыков, после заслушивания жалоб пациента и осмотра, в 

нарушение требований действующего законодательства не провела 

Попову А.А. верную диагностику по заболеванию «малярия», не назна-

чила лабораторное исследование крови пациента в день поступления 

его в лечебное учреждение с целью своевременной диагностики и ле-

чения данного заболевания, также не провела УЗИ брюшной полости 

и эзофагогастродуоденоскопия. 

В связи с чем врачом был установлен неверный диагноз «гастро-

энтероколит» и проведен курс лечения. 

В результате ненадлежащего исполнения своих профессиональ-

ных обязанностей врачом-инфекционистом Митрофановой Н.В. По-

пову А.А. этиотропное лечение не проводилось, противомалярийные 

препараты не назначались.  

Указанными действиями врача-инфекциониста Митрофановой 

Н.В. обусловлено развитие у Попова А.А. генерализованной малярии 

и септического шока, в результате которых пациент умер. Заболевание 

«малярия» было диагностировано после его смерти 

Митрофанова Н.В.  в процессе рассмотрения уголовного дела 

вину в совершении указанного преступления не признала. 

С учетом установленных доказательств, суд пришел к выводу об 

обоснованности исковых требований Поповой Ирины Николаевны и 

взыскал в ее пользу материальный ущерб в размере 215 320 (двести 
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пятнадцать тысяч триста двадцать) рублей, в счет компенсации мо-

рального вреда сумму в размере 1 000 000 (один миллион) рублей, в 

удовлетворении остальной части иска - отказал.1 

Апелляционным определением Владимирского областного суда 

решение Ленинского районного суда г. Владимира оставлено без изме-

нения.  

Таким образом, на основании анализа действующей судебной 

практики можно сделать вывод о том, что суды рассматриваю иски, 

связанные с некачественным оказанием медицинских услуг или неока-

занием своевременной медицинской помощи. В свою очередь взыска-

ние происходит с медицинского учреждения, поскольку они являются 

ответственными за действия (бездействия) оказываемые медицин-

скими сотрудниками. 

При установлении компенсации морально вреда, судами иссле-

дуется каждый конкретный случай и в большинстве случаев требова-

ния удовлетворяются частично. Это связано с тем, что истцы зачастую 

просят слишком большую сумму компенсации морального вреда, ко-

торая не отвечает требованиям разумности и справедливости. Однако, 

в данном случае это спорный вопрос, насколько точно может оценить 

суд физические и нравственные страдания лица, чьи права были нару-

шены ввиду некачественного оказания медицинской услуги, но все-

таки законодатель относит это к компетенции суда.  

 

3.2. Основания освобождения от гражданско-правовой  

ответственности медицинских организаций за причинение вреда 

жизни и здоровью пациента 

 

В Российском законодательстве действует принцип приоритета 

интересов пациента, это отражено в фундаментальном для данных пра-

                                                           
1 Решение Ленинского районного суда г. Владимира по гражданскому делу № 2-

510/2020 от 10 марта 2020 года // Ленинский районный суд г. Владимира: официальный 

сайт. - URL: https://leninsky--

wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&n_c=1&case_id=12

3887677&case_uid=837431f8-454c-41c5-98d4-15f5eedfa09c&delo_id=1540005&new=0 

(дата обращения: 12.03.2024).  

https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&n_c=1&case_id=123887677&case_uid=837431f8-454c-41c5-98d4-15f5eedfa09c&delo_id=1540005&new=0
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&n_c=1&case_id=123887677&case_uid=837431f8-454c-41c5-98d4-15f5eedfa09c&delo_id=1540005&new=0
https://leninsky--wld.sudrf.ru/modules.php?name=sud_delo&srv_num=1&name_op=case&n_c=1&case_id=123887677&case_uid=837431f8-454c-41c5-98d4-15f5eedfa09c&delo_id=1540005&new=0
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воотношение Федеральном законе «Об основах охраны здоровья граж-

дан в РФ».1 Данным нормативно-правовым актом также закреплено 

право каждого гражданина на получение качественной медицинской 

услуги (помощи). Пациент всегда рассматривается, как слабая и неза-

щищённая сторона гражданско-правовых отношений, для защиты его 

интересов применяются различные меры гражданско-правовой ответ-

ственности. Таким образом, можно наблюдать определенное наруше-

ние баланса интересов в сфере здравоохранения.  

На сегодняшний день в Российской Федерации наблюдается зна-

чительное снижение общего состояния здоровья населения. Так, 

например, за несколько лет смертность граждан трудоспособного воз-

раста в нашем государстве возросла в несколько раз и в 3 раза превы-

шает показатели стран ЕС.2 Говоря о рассматриваемой в данной статье 

проблеме статистические данные тоже не радуют. На территории Рос-

сийской Федерации более 13 миллионов инвалидов, из них 1 миллион 

человек, приобрели инвалидность в результате врачебной ошибки, что 

свидетельствует из решений судов. 

На территории Российской Федерации в последнее время 

наблюдается тревожная тенденция, выраженная в снижение доверия к 

врачам. Это вызвано преимущественно некачественным оказанием 

медицинских услуг в стенах меициенских учреждений. По данным 

проведенного Фондом общественного мнения опроса, только 56% 

наших граждан продолжают сохранять доверие к врачам, работающим 

в больницах и поликлиниках. В свою очередь, более 40% опрошенных 

высказали свое недоверие именно к медицинским работникам 

(преимущественно врачам). Хотя некоторая часть населения все же 

остается доверчивой и полагает, что врачи готовы компетенттно 

помочь в каждом конкретном случае, однако данный проблемный факт 

требует серьезного внимания и предпринимания немедленных 

корректирующих мер. Ведь, если даже больше половины по-прежнему 

верит в профессионализм медицинских работников, величина этого 

                                                           
1 Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ (ред. от 25.12.2023) «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации» // Собрание законодательства РФ, 

28.11.2011, N 48, ст. 6724. 
2 Улумбекова Г.Э. Здравоохранение России: 2018-2024 гг. Что надо делать? // 

ОРГЗДРАВ: Новости. Мнения. Обучение. Вестник ВШОУЗ. 2018. №1 (11). – С. 35-39. 
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доверия на уровне всей страны представляется крайне незначительной 

и тревожной.1  

Если обратиться к другим статистическим данным и посмотреть 

насколько россияне удовлетворены качеством медицинской помощи 

(услуги), то тут цифры не столь велики. В 2022 году только 12,1% рос-

сиян были «полностью удовлетворены» качеством оказания медицин-

ских услуг, еще 29,5% опрошенных были «скорее удовлетворены», еще 

35,2% опрошенных «частично удовлетворены» и около 23% опрошен-

ных «совершенно не удовлетворены» качеством оказания медицин-

ских услуг. 2 Если сравнивать с предыдущими годами, то количество 

людей удовлетворенных медицинской помощью действительно вы-

росло, но не стоит забывать, что приведённые данные в совокупности 

свидетельствует о недостаточном качестве здравоохранения в Россий-

ской Федерации.  

Как уже упоминалось ранее, под гражданско-правовой ответ-

ственностью следует понимать меру государственного принуждения, 

выраженную в применение к лицу совершившее гражданское правона-

рушение, мер имущественного характера. При этом стоит отметить, 

что на сегодняшний день в определенных случаях, возможно, избежать 

привлечения к гражданско-правовой ответственности, но только пи 

определенных обстоятельствах.  

Итак, необходимо разобраться, что же следует понимать под 

«освобождением от гражданско-правовой ответственности», по-

скольку в юридической литературе имеются дискуссии по поводу 

определения данного тремина. Так, многие ученные определяет дан-

ный термин, как избавление решением суда лица, совершившее граж-

данское правонарушение от обязанности возмещения ущерба при 

наличии предусмотренных законом оснований.3   

                                                           
1 Опрос показал, сколько россиян доверяют врачам в поликлиниках // РИО Новости. - 

[Электронный ресурс]. - URL: https://ria.ru/20200926/poliklinika-1577811960.html (дата 

обращения: 01.11.2023). 
2 В России выросло число довольных медициной // РБК. - [Электронный ресурс]. - URL: 

https://www.rbc.ru/society/24/11/2022/637e8d569a79471d8f3e6c73 (дата обращения: 

01.11.2023). 
3 Титов И.Г. Основания освобождения медицинской организации от гражданско-право-

вой ответственности // Современные проблемы теории и практики права глазами моло-

дых исследователей: материалы XVI Всероссийской молодежной научно-практической 

конференции. – С. 117. 

https://ria.ru/20200926/poliklinika-1577811960.html
https://www.rbc.ru/society/24/11/2022/637e8d569a79471d8f3e6c73
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В Гражданском кодексе РФ предусмотрена такое универсальное 

основание для освобождения от гражданско-правовой ответственно-

сти, как непреодолимая сила. Однако в том самом Гражданском ко-

дексе РФ не содержится исчерпывающего перечня обстоятельств 

непреодолимой силы. К иным случаям освобождения от гражданско-

правовой ответственности можно отнести: причинение вреда с согла-

сия потерпевшего, наличие противоправных действий (бездействий) 

потерпевшего.  

Законодатель придерживается той точки зрения, что ответствен-

ность может наступить только за виновное причинение вреда жизни и 

здоровью пациента при оказании медицинской услуги (помощи). Од-

нако никто не исключает возможность без виновного привлечения к 

ответственности медицинского учреждения.  

В Гражданском кодексе РФ отсутствуют специальные нормы, 

предусматривающие полное или частично освобождение медицин-

ского учреждения от гражданско-правовой ответственности, что явля-

ется значительным упущением законодателя. В связи с этим вопрос 

освобождения   от гражданско-правовой ответственности медицинских 

организаций за причинение вреда жизни и здоровью пациента является 

очень актуальным.  

На практике часто можно услышать такие высказывания, как 

«медицинская ошибка», «несчастный случай при оказании медицин-

ской услуги (помощи)», «врачебный риск», однако в законодательстве 

отсутствует их легальное закрепление, при этом именно данные кате-

гории на практике становятся основанием для освобождения медицин-

ского учреждения от ответственности за некачественную оказанную 

медицинскую услугу (помощь). Все это приводит к тому, что выводы 

суда идут в разрез действующему законодательству.  

Если говорить об общих основаниях освобождения от граждан-

ско-правовой ответственности, то они разбросаны по всему Граждан-

скому кодексу РФ. Единой статьи в ГК РФ, которая закрепляла бы и 

раскрывала бы содержание общих оснований освобождения от ответ-

ственности не существует. Однако из анализа гражданского законода-

тельства и цивилистической литературы можно выделить следующие 

основания: непреодолимую силу, отсутствие вины причинителя вреда, 

причинение вреда в состоянии крайней необходимости и грубую не-

осторожность потерпевшего. 
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На сегодняшний день остро стоит вопрос о целесообразности вве-

дения дополнительной статьи в Гражданском кодексе РФ, которая за-

крепляла все основания как полного, так и частичного освобождения 

от гражданско-правовой ответственности. 

Если говорить об основаниях для освобождения медицинского 

учреждения от ответственности за некачественную оказанную меди-

цинскую услугу (помощь), то тут также имеются коллизии в праве.  

В цивилистике и законодательстве не существует общепринятого 

и систематизированного перечня оснований, освобождающих меди-

цинские учреждения от гражданско-правовой ответственности, а также 

единой системы понимания и классификации этих оснований. 

Многие ученные выделяют такие основания освобождения меди-

цинского учреждения от ответственности, как врачебная ошибка (хотя 

не совсем понятно, как в данном случае можно освободить от ответ-

ственности медицинское учреждение, если фактически  имеется вина 

врача и причинно-следственная связь), обоснованный врачебный риск, 

несчастный случай в медицине, грубое нарушений со стороны паци-

ента предписаний врача, а также причинение вреда с полного согласия 

пациента (например, когда определенное медицинское вмешательство 

необходимо, но неизвестно к какому результату оно приведет положи-

тельному или отрицательному для пациента).  

Особого внимания заслуживают ситуации, связанные с причине-

нием вреда пациенту при наличии его полного согласия. Вообще все-

гда надо помнить, что любое медицинское вмешательство в организм 

человека всегда связано с риском наступления негативных послед-

ствий, несмотря на наличие в действиях врача ошибок или нет. Для 

применения данного основания необходимо определить все условия 

правомерности.1 

Для того чтобы освободить медицинскую организацию от граж-

данско-правовой ответственности на основании получения от паци-

ента согласия на возможное причинение вреда, необходимо участить, 

что в данном случае необходимо, чтобы пациент сам попросил или дал 

                                                           
1 Титов И.Г. Основания освобождения медицинской организации от гражданско-право-

вой ответственности // Современные проблемы теории и практики права глазами моло-

дых исследователей: материалы XVI Всероссийской молодежной научно-практической 

конференции. – С. 121. 
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согласие на причинение ему вреда, пациент был полностью дееспосо-

бен, кроме этого, необходимо правильно получить письменное согла-

сие от пациента. Только после установления всех обстоятельств, воз-

можно, будет освободить медицинское учреждение от ответственности 

на данном основании.  

Анализ судебной практики показал, что при вынесении «отказ-

ных» решений, судами, несмотря на отсутствие законодательного за-

крепления данных оснований, используются названные условия в ка-

честве освобождения медицинского учреждения от гражданско-право-

вой ответственности, однако необходимо анализировать каждый спор 

индивидуально. 
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ПРАКТИКУМ К РАЗДЕЛУ 2 

 

Дайте письменные ответы 

1) Юридическое лицо как субъект деликтной ответственности. 

2) Вина в деликтных обязательствах. 

3) Причинная связь в деликтных отношениях. 

4) Возмещение вреда, причиненного вследствие недостатков то-

варов, работ и услуг.  

 

Решите задачи 

1) Иванов записался на прием к терапевту в местную поликли-

нику на 10 ч. утра. В назначенное время Иванов прибыл в больницу, 

однако врача не обнаружил. Терапевт опоздал и начал прием больных 

лишь в 13 ч. Проведя осмотр пациента, врач-терапевт не обнаружил 

какого-либо серьезного заболевания, больничный лист Иванову не вы-

дал, посоветовал пить больше жидкости для снижения температуры 

тела. После этого Иванов поехал на работу и также опоздал, поскольку 

отпрашивался до 12 ч. дня. За опоздание на работу Иванова лишили 

квартальной премии в размере 15 000 руб. Кроме того, через несколько 

дней состояние здоровья Иванова сильно ухудшилось. Приехавшая по 

вызову бригада скорой медицинской помощи констатировал наличие у 

гр. Иванова симптомов пневмонии, после чего Иванов был госпитали-

зирован. После выздоровления Иванов обратился в суд с иском к мест-

ной поликлинике о возмещении убытков в виде утраченной премии, о 

взыскании неустойки за просрочку оказания медицинской помощи те-

рапевтом, а также о компенсации морального вреда. Применяется ли к 

спорным отношениям между гр. Ивановым и поликлиникой законода-

тельство о защите прав потребителей? Какое решение должен вынести 

суд? 

2) Максимов обратился в частную поликлинику «Афродита», 

желая сделать себе пластическую операцию по исправлению формы 

ушей. Но в проведении операции ему отказали, мотивируя это тем, что 

уши у Максимова правильной формы и исправлять ничего не надо. 

Гражданин обратился в суд с просьбой принудить клинику сделать ему 

операцию. Какое решение вынесет суд? 
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Ответьте на вопросы теста 

1. Внедоговорные обязательства, возникающие имуществен-

ных и личных неимущественных прав потерпевшего, носящих абсо-

лютный характер, называются обязательствами, возникшими: 

а) в результате неосновательного обогащения; 

б) в результате сбережения неосновательно приобретенного иму-

щества; 

в) вследствие причинения вреда; 

г) из незаконного пользования чужим имуществом. 

2. Общими условиями наступления деликтной ответственно-

сти являются: 

а) наличие вреда и вины у лица, ответственного за вред: 

б) противоправное поведение лица, ответственного за вред; 

в) наличие причинно - следственной связи между противоправ-

ным поведением и 

причиненным вредом; 

г) все, указанное выше. 

3. Подлежат ли индексации суммы выплачиемого гражданам 

возмещения вреда, 

причиненного жизни и здоровью потерпевшего, при повышении 

стоимости жизни? 

а) подлежат в случае требования потерпевшего; 

б) не подлежат, если имущественное положение причинителя 

вреда ухудшилось; 

в) не подлежат, если имущественное положение потерпевшего 

значительно улучшилось; 

г) подлежат, в силу закона. 

4. При определении размера заработка, утраченного потерпев-

шим, в его состав включаются компенсация за неиспользованный от-

пуск и выходное пособие при увольнении. 

а) верно; 

б) неверно 
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5. Моральный вред, причиненный гражданину, подлежит ком-

пенсации в случаях, предусмотренных договором и законом. 

а) верно; 

б) неверно. 

 

Подготовьте эссе по темам 

1. Особенности компенсации морального вреда вследствие ока-

зания медицинских услуг ненадлежащего качества. 

2. Возмещение вреда, причиненного при оказании медицинских 

услуг ненадлежащего качества. 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

 

В пособии были изложены теоретические особенности и практи-

ческие рекомендации по разрешению в русле гражданско-правовой от-

ветственности типовых ситуаций причинения вреда при использова-

нии источников повышенной опасности. Вред может быть причинен 

как интересам личности, так и интересам общества. Интересы лично-

сти – это права и свободы человека и гражданина. Интересы общества – 

это материальные и духовные ценности человека и гражданина. Не-

оспоримой ценностью общества являются жизнь и здоровье каждого 

из членов такого общества. Соответственно защита жизни и здоровья 

участников дорожного движения должна занимать главенствующее 

положение в обеспечении его безопасности. Дорожное движение 

должно отвечать принципу безопасности, который направлен на отсут-

ствие опасных дорожных условий, действий (бездействий) участников 

дорожного движения, которые в конечном результате приводят к ДТП. 

В настоящем пособии делается акцент на качественную характе-

ристику дорожного движения в виде пространственного перемещения 

людей и грузов, которое является основным результатом.  

Кроме того, в пособии рассматривались вопросы охраны здоро-

вья при оказании медицинских услуг. Медицинская помощь (медицин-

ская услуга), оказываемая врачами в перечне всех предоставляемых 

гражданам услуг занимает одно из самых ключевых мест, является 

уникальной и исключительной по степени важности, значимости, се-

рьезности и ответственности совершаемых действий в процессе eё ока-

зания. При этом в современном законодательстве наблюдаются про-

блемы, связанные с правильной квалификацией возникающих право-

отношений в сфере оказания медицинских услуг. В связи с этим при-

сутствует высокая актуальность в определении содержаний медицин-

ской услуги с целью ее ограничения от смежных правоотношений.           

В пособии предлагаются практические алгоритмы защиты права на 

здоровье.  

В целом изучение специального курса «Теория и практика граж-

данско-правовой ответственности за причиненный вред» сформирует 

у будущих юристов прочную теоретическую базу в сфере гражданско-

правового регулирования ответственности за причинение вреда.  
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