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                                                                                                                       Приложение 

                                                                                                                      к приказу департамента 

                                                                                                                        здравоохранения 

                                                                                                                      Костромской области  

                                                                                                                       от 17.02.2014 г. № 110 

 

 

КОДЕКС  

ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ЭТИКИ МЕДИЦИНСКОГО РАБОТНИКА 

КОСТРОМСКОЙ ОБЛАСТИ 

 

 

Кодекс профессиональной этики медицинского работника Костромской 

области (далее - Кодекс) является документом, определяющим совокупность 

этических норм, принципов и правил поведения медицинского работника при 

осуществлении профессиональной деятельности в медицинских организациях 

Костромской области.  

Настоящий Кодекс определяет отношения между медицинскими 

работниками, обществом и пациентом, направлен на обеспечение прав, 

достоинств, здоровья личности и общества в целом, а также определяет 

высокую моральную ответственность медицинского работника перед 

обществом за свою деятельность.   

 

Раздел I. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

 

Статья 1. Понятие медицинский работник 
 

Под медицинским работником в настоящем Кодексе понимается 

физическое лицо, которое имеет медицинское или иное образование, работает в 

медицинской организации и в трудовые (должностные) обязанности которого 

входит осуществление медицинской деятельности, либо физическое лицо, 

которое является индивидуальным предпринимателем, непосредственно 

осуществляющим медицинскую деятельность. 
 

Статья 2. Цель профессиональной деятельности медицинского работника 
 

Главная цель профессиональной деятельности медицинского работника - 

сохранение жизни человека, профилактика заболеваний и восстановление 

здоровья - участие в разработке  и проведении мероприятий по охране здоровья 

людей в пределах своей компетенции,  надлежащее оказание всех видов 

диагностической, лечебной, профилактической, реабилитационной и 

паллиативной медицинской помощи, а также уменьшение страданий при 

неизлечимых заболеваниях. 
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Статья 3. Принципы деятельности медицинского работника 
 

В своей деятельности медицинский работник руководствуется 

законодательством Российской Федерации, прежде всего Конституцией 

Российской Федерации, Федеральным законом от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об 

основах охраны здоровья граждан в российской Федерации», действующими 

нормативными документами (медицинскими стандартами), принципами 

гуманизма и милосердия, главным из которых является «Non nocere!» («Не 

навреди»). 

Медицинский работник в своей деятельности должен использовать все 

усилия, знания и практические навыки, в соответствии с уровнем 

профессионального образования и квалификацией для охраны здоровья 

граждан, обеспечения качества оказываемой им медицинской помощи на 

высоком уровне. 

Медицинский работник обязан оказать медицинскую помощь любому 

человеку вне зависимости от пола, возраста, расовой и национальной 

принадлежности, места проживания, его социального статуса, религиозных и 

политических убеждений, а также иных немедицинских факторов, включая 

материальное положение. 

Медицинский работник несет всю полноту ответственности за свои 

решения и действия. Для этого он обязан постоянно совершенствовать свои 

профессиональные знания и умения, навыки, эрудицию. В своей деятельности 

медицинский работник должен использовать последние достижения 

медицинской науки, известные ему и разрешенные к применению на 

территории Российской Федерации. 

Медицинский работник отвечает за качество оказываемой пациентам 

медицинской помощи, но в рамках этих предписаний, учитывая особенности 

заболевания, выбирает те методы профилактики, диагностики и лечения, 

которые сочтет наиболее эффективными в каждом конкретном случае, 

руководствуясь интересами больного. При необходимости медицинский 

работник обязан воспользоваться помощью своих коллег. 

Медицинский работник не должен подвергать пациента неоправданному 

риску, а тем более использовать свои знания в негуманных целях.  

За исключением случаев неотложной помощи, когда он обязан 

предпринимать меры, не усугубляющие состояние больного, медицинский 

работник имеет право отказаться от лечения больного, если уверен, что между 

ним и пациентом нет необходимого взаимного доверия, если чувствует себя 

недостаточно компетентным или не располагает необходимыми для проведения 

лечения возможностями. В этих и подобных случаях медицинский работник 

должен принять все меры к информированию об этом непосредственного 

руководителя и порекомендовать больному компетентного специалиста. 

Медицинский работник должен уважать право пациента на выбор 

лечащего врача, учреждения и участие в принятии решений о проведении 

лечебно-профилактических мер.  
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По желанию пациента, медицинский работник не должен препятствовать 

реализации его права на консультацию другим медицинским работником. 

Самореклама при общении медицинского работника с больным 

недопустима. 

При совершении ошибки или развитии в процессе лечения 

непредвиденных осложнений медицинский работник обязан проинформировать 

об этом больного, непосредственного руководителя и немедленно приступить к 

действиям, направленным на исправление вредных последствий. 

Профессиональные обязанности медицинский работник может 

осуществлять только под собственной фамилией, не используя псевдоним и не 

указывая присвоенных официально титулов, степеней, званий. 

Мотивы материальной, личной выгоды не должны оказывать влияния на 

принятие медицинским работником профессионального решения. 

Медицинские работники, обучающие студентов и молодых специалистов, 

своим поведением и отношением к исполнению своих обязанностей должны 

быть примером, достойным подражания. 

Гуманные цели, которым служит медицинский работник, дают ему 

основание требовать законной защиты его личного достоинства, достаточного 

материального обеспечения, создания условий для осуществления 

профессиональной деятельности. 

Участвуя в организационных (предусмотренных законодательством 

Российской Федерации) формах протеста, медицинский работник не 

освобождается от обязанности обеспечивать необходимую медицинскую 

помощь пациентам, находящимся под его наблюдением. 

Моральная обязанность медицинского работника соблюдать чистоту 

рядов медицинского сообщества, беспристрастно анализировать как ошибки 

своих коллег, так и собственные, препятствовать практике бесчестных и 

некомпетентных коллег, а также различного рода непрофессионалов, 

наносящих ущерб здоровью пациентов. 

Медицинский работник может заниматься какой-либо иной 

деятельностью, если она совместима с профессиональной независимостью, не 

унижает достоинства медицинского работника и не наносит ущерба пациентам 

и его профессиональной деятельности, а также не противоречит 

законодательству Российской Федерации. 

Публикации и выступления медицинского характера, просветительская 

деятельность в прессе, на радио и телевидении должны быть безупречными в 

этическом плане, ограничиваться объективной научно-практической 

информацией и не содержать элементов недобросовестной конкуренции, 

рекламы и саморекламы.  

Учитывая роль медицинского работника в обществе, он должен 

поддерживать и принимать участие в общественных мероприятиях, особенно 

по пропаганде здорового образа жизни, быть примером в соблюдении 

общественных и профессиональных этических норм. 
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Контроль за соблюдением медицинской этики осуществляют 

непосредственные руководители медицинского работника, профессиональные 

ассоциации. 

 

Статья 4. Недопустимые действия медицинского работника 

 

Злоупотребление знаниями и положением медицинского работника 

несовместимо с его профессиональной деятельностью.  

Медицинский работник не вправе:  

- использовать свои знания и возможности не в гуманных целях; 

- использовать методы медицинского воздействия на пациента с целью 

его наказания, а также в интересах или по просьбе третьих лиц;  

- использовать незарегистрированное в установленном порядке 

медицинское  оборудование; 

- назначать и использовать незарегистрированные в Российской 

Федерации фармакологические препараты; 

- навязывать пациентам тот или иной вид лечения, фармакологические 

препараты в корыстных целях. 

- наносить пациенту физический, нравственный или материальный ущерб 

намеренно либо по небрежности, безучастно относиться к действиям третьих 

лиц, причиняющих такой ущерб.  

- при назначении курса лечения предоставлять пациенту недостоверную, 

неполную либо искаженную информацию об используемых лекарственных 

препаратах, медицинских изделиях, в том числе скрывать сведения о наличии в 

обращении аналогичных лекарственных препаратов, медицинских изделий, 

имеющих более низкую цену; 

- пользуясь своим профессиональным положением, эмоциональным 

состоянием пациента, заключать с ним имущественные сделки, использовать в 

личных целях его труд, а также заниматься вымогательством и 

взяточничеством.  

- скрывать от пациента информацию о состоянии его здоровья. В случае 

неблагоприятного прогноза для жизни пациента медицинский работник должен 

предельно деликатно и осторожно проинформировать об этом пациента при 

условии, что пациент изъявил желание получить такого рода информацию; 

- скрывать от пациента и непосредственного руководителя информацию о 

развитии медико-техногенной патологии, непредвиденных реакций и 

осложнений в процессе лечения; 

- навязывать пациенту свои философские, религиозные и политические 

взгляды. 

Медицинский работник не должен принимать поощрений от фирм –

изготовителей и распространителей лекарственных препаратов за назначение 

предлагаемых ими лекарств, использовать на территории медицинской 

организации предметы, имеющие логотип компании или торговое 

наименование лекарственного препарата, медицинского изделия, выписывать 
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лекарственные препараты, медицинские изделия на бланках, содержащих 

информацию рекламного характера, а также не рецептурных бланках, на 

которых заранее напечатано наименование лекарственного препарата, 

медицинского изделия. 

Медицинский работник не должен принимать оплату развлечений, 

отдыха, проезда к месту отдыха, а также принимать участие в развлекательных 

мероприятиях, проводимых за счет средств организаций оптовой торговли 

лекарственными препаратами, аптечных организаций, представителей данных 

компаний. 

Медицинский работник не должен осуществлять прием представителей 

фармацевтических компаний, производителей или продавцов медицинских 

изделий, за исключением случаев, связанных с проведением клинических 

исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний 

медицинских изделий, участия в порядке, установленном администрацией 

медицинской организации, в собраниях медицинских работников и иных 

мероприятиях, связанных с повышением их профессионального уровня или 

предоставлением информации; получать от компании, представителя компании 

образцы лекарственных препаратов, медицинских изделий для вручения 

пациентам (за исключением случаев, связанных с проведением клинических 

исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний 

медицинских изделий).    

Отказ пациента от предлагаемых платных медицинских услуг не может 

быть причиной ухудшения качества и доступности, уменьшения видов и 

объема медицинской помощи, предоставляемой ему бесплатно в рамках 

программы государственных гарантий, установленной законодательством 

Российской Федерации.  

Подарки от пациентов и пациентам крайне нежелательны, поскольку 

могут создать впечатление у пациентов, не дарящих и не получающих 

подарков, что им оказывают меньшую заботу. Подарки не должны вручаться 

или приниматься в обмен за услуги. Получение подарков в виде наличных 

денег или ценных подарков запрещается; 

Личные предубеждения медицинского работника и иные субъективные 

мотивы не должны оказывать воздействия на выбор методов диагностики и 

лечения.  

При выполнении должностных обязанностей медицинский работник 

должен сохранять трезвость и не находиться под воздействием каких-либо 

средств, вызывающих стойкое пристрастие к ним.     

За нарушение требований настоящей статьи медицинские работники 

несут ответственность, предусмотренную законодательством Российской 

Федерации.  
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Статья 5. Профессиональная независимость 

 

Право и долг медицинского работника – хранить свою профессиональную 

независимость. Оказывая медицинскую помощь, медицинский работник 

принимает на себя всю полноту ответственности за профессиональное решение, 

а потому обязан отклонить любые попытки давления со стороны 

администрации, пациентов или иных лиц.  

Медицинский работник должен отказаться от сотрудничества с любым 

физическим или юридическим лицом, если оно требует от него действий 

противоречащих законодательству, этическим принципам, профессиональному 

долгу.  

Участвуя в консилиумах, комиссиях, консультациях, экспертизах и т.п., 

медицинский работник обязан ясно и открыто заявлять о своей позиции, 

отстаивать свою точку зрения, а в случаях давления на него – прибегать к 

общественной и юридической защите, а также защите со стороны 

профессиональных медицинских сообществ. 

 

 

РАЗДЕЛ II. ВЗАИМООТНОШЕНИЯ МЕДИЦИНСКИХ РАБОТНИКОВ  

И ПАЦИЕНТОВ  
 

Статья 6. Уважение чести и достоинства пациента 

 

Медицинский работник должен уважать честь и достоинство пациента, 

проявлять внимательное и терпеливое отношение к нему и его близким.  

Грубое и негуманное отношение к пациенту, унижение его человеческого 

достоинства, а также любые проявления превосходства, агрессии, неприязни  

или эгоизма либо выражение предпочтения кому-либо из пациентов со стороны 

медицинского работника недопустимы.  

  

 Статья 7. Условия оказания медицинской помощи 

 

Медицинский работник должен оказывать медицинскую помощь в 

условиях сохранения психической и физической целостности пациента при 

медицинском вмешательстве и сохранения принципов свободы выбора и 

человеческого достоинства пациента.  

Все, кому требуется скорая медицинская помощь при состояниях, 

требующих экстренного медицинского вмешательства (при несчастных 

случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, 

угрожающих жизни), должны быть приняты и осмотрены медицинскими 

работниками независимо от платёжеспособности и наличия страхового 

медицинского полиса.  

Медицинский работник должен получить добровольное согласие 

пациента на лечение (как правило, при личном разговоре с больным). Это 
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согласие должно быть осознанным, больной должен быть непременно 

информирован о методах лечения, о последствиях их применения, в частности, 

о возможных осложнениях, других альтернативных методах лечения.  

Проведение лечебно-диагностических мероприятий без согласия 

пациента разрешено только в случаях угрозы для жизни и здоровья пациента и 

неспособности его адекватно оценивать ситуацию. Желательно решение в 

подобных случаях принимать коллегиально в соответствии с действующим 

законодательством Российской Федерации.  

Если пациент не способен осознанно выразить свое согласие, его должен 

выразить законный представитель или лицо, постоянно опекающее пациента. 

При лечении лиц, страдающих психическими заболеваниями, 

медицинский работник должен руководствоваться законодательством 

Российской Федерации об оказании психиатрической помощи и гарантиях прав 

граждан при ее оказании.  

При лечении ребенка медицинский работник обязан предоставлять 

полную информацию его родителям или опекунам, получить их согласие на 

применение того или иного метода лечения или лекарственного средства. 

Медицинский работник должен уважать честь и достоинство пациента, 

относиться к нему доброжелательно, уважать его права на личную тайну, с 

пониманием воспринимать озабоченность родных и близких состоянием 

больного, но в то же время он не должен без достаточных на то 

профессиональных причин вмешиваться в частные дела пациента и членов его 

семьи. 

 

Статья 8.  Конфликт интересов 

 

Конфликт интересов – ситуация, при которой у медицинского работника 

при осуществлении им профессиональной деятельности возникает личная 

заинтересованность в получении лично либо через представителя организации 

материальной выгоды или иного преимущества, которое влияет или может 

повлиять на надлежащее исполнение ими профессиональных обязанностей 

вследствие противоречия между личной заинтересованностью медицинского 

работника и интересами пациента.   

При возникновении конфликта интересов медицинский работник должен 

отдать предпочтение интересам пациента, если только их реализация не 

причиняет прямого ущерба самому пациенту или окружающим.  

 

Статья 9. Врачебная тайна 

 

Каждый пациент имеет право на сохранение личной тайны, и врач, равно 

как и другие лица, участвующие в оказании медицинской помощи, обязан 

сохранять врачебную тайну даже после смерти пациента, как и сам факт 

обращения за медицинской помощью, если пациент не распорядился иначе. 
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Врачебная тайна распространяется на все сведения, полученные в 

процессе обращения и лечения больного (диагноз, методы лечения, прогноз и 

др.). 

Передача сведений, содержащих врачебную тайну, допускается в 

случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации. 

Медицинская информация о пациенте может быть раскрыта: 

- по ясно выраженному письменному согласию самого пациента; 

- по мотивированному требованию органов дознания, следствия, 

прокуратуры и суда; 

- если сохранение тайны существенным образом угрожает здоровью и 

жизни пациента и (или) других лиц (опасные инфекционные заболевания); 

- в случае привлечения к лечению других специалистов, для которых эта 

информация является профессионально необходимой. 

Медицинские работники, пользующиеся правом доступа к медицинской 

информации, обязаны сохранять в тайне все полученные о пациенте сведения. 

Врачебная тайна должна соблюдаться в процессе научных исследований, 

обучения студентов и усовершенствования врачей. Демонстрация больного 

возможна только с его согласия. 

 

Статья 10. Моральная поддержка пациента, находящегося при смерти 

 

Медицинский работник не должен прибегать к эвтаназии, равно как 

привлекать к её исполнению других лиц, но обязан облегчить страдания 

умирающего больного всеми доступными, известными и разрешёнными 

способами.  

Медицинский работник должен способствовать пациенту в 

осуществлении его права воспользоваться духовной поддержкой служителя 

любой религиозной конфессии, обязан уважать права граждан относительно 

проведения посмертной экспертизы, с учетом действующего законодательства 

Российской Федерации. 

 

Статья 11. Выбор медицинского работника 

 

Медицинский работник не вправе препятствовать пациенту, решившему 

доверить свое дальнейшее лечение другому специалисту. Медицинский 

работник может рекомендовать пациенту другого специалиста в случаях: 

- если чувствует себя недостаточно компетентным, не располагает 

необходимыми техническими возможностями для оказания должного вида 

помощи;  

- данный вид медицинской помощи противоречит нравственным 

принципам специалиста;  

- если имеются противоречия с пациентом или его родственниками в 

плане лечения и обследования.  
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РАЗДЕЛ III. ВЗАИМООТНОШЕНИЯ МЕДИЦИНСКИХ РАБОТНИКОВ 

 

Статья 12. Взаимоотношения между коллегами 

 

Взаимоотношения между медицинскими работниками должны строиться 

на взаимном уважении и доверии. 

Во взаимоотношениях с коллегами медицинский работник должен быть 

честен, справедлив, доброжелателен, порядочен, с уважением относиться к их 

знаниям и опыту, а также быть готовым бескорыстно передать им свой опыт и 

знания.  

Медицинский работник обязан охранять честь и благородные традиции 

медицинского сообщества. 

Моральное право руководства другими медицинскими работниками 

требует высокого уровня профессиональной компетентности и высокой 

нравственности. 

Медицинский работник не вправе публично ставить под сомнение 

профессиональную квалификацию другого медицинского работника или каким-

либо иным образом его дискредитировать. Профессиональные замечания в 

адрес коллеги должны быть аргументированными, сделаны в неоскорбительной 

форме, желательно в личной беседе. Критике подлежат профессиональные 

действия, но не личность коллег. Недопустимы попытки укрепить собственный 

авторитет путем дискредитации коллег.  

Медицинский работник не имеет права допускать негативные 

высказывания о своих коллегах и их работе в присутствии пациентов и их 

родственников.  

В трудных клинических случаях опытные медицинские работники 

должны давать советы и оказывать помощь менее опытным коллегам в 

корректной форме. В соответствии с действующим законодательством всю 

полноту ответственности за процесс лечения несет только лечащий врач, 

которые вправе принять рекомендации коллег или от них отказаться, 

руководствуясь при этом исключительно интересами больного. 

Медицинские работники обязаны с уважением относиться к другому 

медицинскому и вспомогательному персоналу медицинской организации. 

 

 

РАЗДЕЛ IV. ПРЕДЕЛЫ ДЕЙСТВИЯ КОДЕКСА, 

ОТВЕТСТВЕННОСТЬ ЗА ЕГО НАРУШЕНИЕ,  

ПОРЯДОК ЕГО ПЕРЕСМОТРА 

 

Статья 13. Действие Кодекса  

 

Настоящий кодекс действует на всей территории Костромской области, 

имеет обязательную силу для всех медицинских работников медицинских 

организаций Костромской области.  
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Статья 14. Ответственность медицинского работника 

 

Степень ответственности медицинского работника за нарушение 

профессиональной этики определяется комиссией по медицинской этике при 

департаменте здравоохранения Костромской области и комиссиями по этике в 

медицинских организациях.  

Если нарушение этических норм одновременно затрагивает правовые 

нормы, медицинский работник несет ответственность в соответствии с 

законодательством Российской Федерации.  

 

Статья 15. Пересмотр и толкование Кодекса 

 

Пересмотр и толкование отдельных положений настоящего Кодекса 

осуществляется департаментом здравоохранения Костромской области с 

учетом предложений профсоюза работников здравоохранения Костромской 

области, Ассоциации врачей Костромской области.  

 

 

 

__________________ 


