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ВИПАДКИ ПРАВОМІРНОГО РОЗКРИТТЯ МЕДИЧНОЇ ТАЄМНИЦІ 

 

Право на таємницю про стан здоров’я закріплюється Цивільним 

кодексом України. Ст. 286 зазначає, що фізична особа має право на таємницю 

про стан свого здоров'я, факт звернення за медичною допомогою, діагноз, а 

також про відомості, одержані при її медичному обстеженні. Схожі положення 

містить ст. 39-1 Основ законодавства України про охорону здоров’я, де 

вказано, що пацієнт має право на таємницю про стан свого здоров'я, факт 

звернення за медичною допомогою, діагноз, а також про відомості, одержані 

при його медичному обстеженні; заборонено вимагати та надавати за місцем 

роботи або навчання інформацію про діагноз та методи лікування пацієнта. 

Тобто, за загальним правилом, медичному працівнику заборонено 

розголошувати медичну інформацію будь-кому без згоди пацієнта. Проте з 

цього правила є винятки, коли у медичного працівника з’являється обов’язок 

повідомити певну інформацію щодо пацієнта суб’єктам, визначеним у 

законодавстві. 

Першим із випадків правомірного розголошення медичної таємниці є 

процедура лікування пацієнтів, які некомпетентні щодо надання згоди на 

медичне втручання. Маються на увазі особи із неповним обсягом дієздатності 

– малолітні та неповнолітні, а також недієздатні. Частина 1 ст. 285 Цивільного 

кодексу України зазначає, що батьки (усиновлювачі), опікун, піклувальник 

мають право на інформацію про стан здоров’я дитини або підопічного. 

Наступну підставу розголошення медичної таємниці містить Закон 

«Основи законодавства України про охорону здоров’я» у ст. 43, яка 

передбачає умови надання згоди на проведення медичного втручання. Якщо 

законний представник пацієнта (батьки, опікун, піклувальник) відмовляється 

від необхідного медичного втручання і така відмова може мати тяжкі  наслідки 

(смерть, інвалідність, значне погіршення стану здоров’я), лікар повинен 

повідомити про це органи опіки і піклування.  

Медична інформація розголошується також в процесі усиновлення. 

Пункт 77 Постанови Кабінету Міністрів України «Про затвердження Порядку 

провадження діяльності з усиновлення та здійснення нагляду за дотриманням 

прав усиновлених дітей» містить положення про те, що кандидати в 

усиновлювачі ознайомлюються із станом здоров'я дитини, яка може бути 
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усиновлена і з приводу цього підписують заяву. У закладу охорони здоров’я, 

де вказана дитина отримує медичне обслуговування, виникає обов’язок надати 

відповідну медичну документацію для ознайомлення. 

Розкриття медичної таємниці є обов’язком медичного працівника також 

за наявності тілесних ушкоджень, спричинених насиллям у сім’ї. Так, ст. 12 

Закону України «Про запобігання та протидію домашньому насильству» 

зазначає, що закладом охорони здоров’я повідомляє уповноваженим 

підрозділам органів Національної поліції України про виявлення ушкоджень, 

що могли виникнути внаслідок вчинення домашнього насильства, а в разі 

виявлення ушкоджень у дитини – також службу у справах дітей.  

Підстави розкриття медичної таємниці містить Закон України «Про 

протидію захворюванню на туберкульоз», у ст. 9. З метою забезпечення 

реєстрації випадку захворювання на туберкульоз, організації належного 

медичного обстеження, лікування та здійснення відповідних 

протиепідемічних заходів. Медичний працівник, який виявив захворювання, 

зобов’язаний повідомити про це головного державного санітарного лікаря 

відповідної адміністративної території та районного/міського фтизіатра за 

місцем виявлення випадку хвороби. Також у разі звільнення хворого на 

туберкульоз з місць позбавлення волі (арештного дому) установа виконання 

покарань, в якій такий хворий відбував покарання, повідомляє про клінічну та 

диспансерну категорію його захворювання відповідний протитуберкульозний 

заклад за місцем проживання особи.  

Схожі за змістом положення, присвячені розкриттю медичної таємниці, 

є у Законі України «Про захист населення від інфекційних хвороб». Ст. 13 

зобов’язує медичного працівника у випадку поствакцинального ускладнення 

терміново повідомити центральний орган виконавчої влади, що реалізує 

державну політику у сфері контролю якості та безпеки лікарських засобів 

(Державну службу України з лікарських засобів та контролю за наркотиками). 

Ст. 38 зазначає, що посадові особи закладів охорони здоров'я незалежно від 

форм власності та медичні працівники у разі виявлення хворого на інфекційну 

хворобу терміново повідомити відповідний орган державної санітарно-

епідеміологічної служби та організувати госпіталізацію пацієнта до 

відповідного закладу охорони здоров'я. 

Підстави для розкриття медичної інформації є не лише у матеріальних, 

але також і у процесуальних джерелах права. Зокрема, ст.ст. 162 – 165 

Кримінального процесуального кодексу регулюють процедуру тимчасового 

доступу до речей та документів, які містять охоронювану законом таємницю. 

Серед переліку видів конфіденційної інформації у кодексі вказано відомості, 

які можуть становити лікарську таємницю. В кримінальному провадженні 

сторони мають право звернутися із клопотанням про тимчасовий доступ до 

медичної документації, якщо її можливо використати як доказ, з метою 
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забезпечення швидкого, повного та неупередженого розслідування і судового 

розгляду. Слідчий суддя або суд з приводу надання тимчасового доступу 

постановляє ухвалу. Особа, яка зазначена в ухвалі як володілець, зобов’язана 

надати тимчасовий доступ, вилучатися можуть як оригінали, так і копії 

документів, що зроблені за допомогою копіювальної техніки. Якщо особа 

відмовляється надати доступ, проводиться обшук. Схожі положення містить 

Цивільний процесуальний кодекс у ст. 84 та 85, які регулюють порядок 

витребування доказів та їх огляду за місцезнаходженням.  

Відомості про діагноз та лікування особи можуть розкриватися з метою 

протидії неправомірній поведінці. Ст. 14 Закону України «Про заходи протидії 

незаконному обігу наркотичних засобів, психотропних речовин і прекурсорів 

та зловживанню ними» регулює підстави розкриття факту звернення за 

медичною допомогою через захворювання на наркоманію. Відомості про 

лікування можуть бути надані лікуючим лікарем лише правоохоронним 

органам у разі притягнення пацієнта до кримінальної або адміністративної 

відповідальності. Також факт захворювання розголошується у судовому 

засіданні в рамках вирішення питання про примусове надання медичної 

допомоги особі, хворій на наркоманію. 

Обов’язок сповіщення відповідних органів та інстанцій виникає у 

медичного працівника при наданні медичної допомоги через ушкодження 

здоров’я в разі нещасного випадку. Особливості повідомлення закріплено п. 6 

Порядку розслідування та обліку нещасних випадків невиробничого 

характеру, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від  

22 травня 2001 р. № 270. Лікувально-профілактичні заклади, до яких 

звернулися або були доставлені потерпілі внаслідок нещасних випадків, 

протягом доби надсилають письмове повідомлення за встановленою формою. 

Про кожний нещасний випадок сповіщається районна держадміністрація 

(виконавчий орган міської, районної у місті ради). Про кожний нещасний 

випадок, що стався внаслідок споживання (користування) нехарчової 

продукції направляється повідомлення до органу державного ринкового 

нагляду у відповідній сфері відповідальності (Державна служба України з 

питань праці, Державна служба України з лікарських засобів та контролю за 

наркотиками, Державна інспекція України з питань захисту прав споживачів 

та ін.). Про нещасний випадок із смертельним наслідком, пов'язаний із 

заподіянням тілесних ушкоджень іншою особою, а також нещасний випадок, 

що стався внаслідок контакту із зброєю, боєприпасами та вибуховими 

матеріалами або під час дорожньо-транспортної пригоди обов’язково слід 

повідомити прокурору та органу досудового розслідування. 

Подібна процедура повідомлення існує також для ушкоджень здоров’я, 

що сталися з працівниками на підприємствах, в установах та організаціях 

незалежно від форми власності, вона регламентується Постановою Кабінету 
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Міністрів України «Деякі питання розслідування та обліку нещасних випадків, 

професійних захворювань і аварій на виробництві». Зазначено, що лікувально-

профілактичний заклад повинен передати протягом доби з використанням 

засобів зв'язку та на паперовому носії екстрене повідомлення про звернення 

потерпілого з посиланням на нещасний випадок на виробництві таким 

суб’єктам: підприємству, де працює потерпілий; робочому органові 

виконавчої дирекції Фонду соціального страхування від нещасних випадків на 

виробництві та професійних захворювань за місцезнаходженням 

підприємства, де працює потерпілий, або за місцем настання нещасного 

випадку з фізичною особою - підприємцем або особою, що забезпечує себе 

роботою самостійно; територіальному органу Державної служби України з 

питань праці за місцем настання нещасного випадку; закладові державної 

санітарно-епідеміологічної служби, який здійснює державний санітарно-

епідеміологічний нагляд за підприємством, де працює потерпілий, або такому 

закладові за місцем настання нещасного випадку з фізичною особою – 

підприємцем або особою, що забезпечує себе роботою самостійно, у разі 

виявлення гострого професійного захворювання (отруєння). 

Отже, українське законодавство містить низку підстав для розголошення 

медичної таємниці без згоди пацієнта, проте вони знаходяться у різних 

нормативно-правових актах і це утруднює ознайомлення з ними медичного 

працівника. Вважаємо доцільним навести перелік всіх підстав в одній 

законодавчій статті, а саме у ст. 39-1 Основ законодавства України про 

охорону здоров’я. 
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