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Підсумовуючи зазначимо, що юридична конструкція «медична 

помилка» є складним правовим явищем, яке найбільше межує із 

професійною недбалістю, проте є іншою категорією за своєю природою. 

Синергія нормативної чіткості у визначенні цієї правничої конструкції та 

уніфікація підходів у судовій практиці сприятимуть забезпеченню 

ефективності гарантій дотримання прав людини у сфері надання медичної 

допомоги. 
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1. Майкут Х. В. Проблеми правової кваліфікації медичної помилки. 

Актуальні проблеми вітчизняної юриспруденції. 2017.  №3.  С. 54–57.  

2. Михайлов С. В. Кваліфікація "лікарської помилки" як правової 

категорії. Вісник Харківського національного університету внутрішніх справ. 

2008.  №43. С. 283–289.  

3. Оніщенко О. В., Єрзаулова В.В. Медична помилка: правовий аспект. 

Юридичний вісник.  2013. №2. С. 92–95. 

4. Сенюта І.Я. Дефекти надання медичної допомоги: поняття і види. 

Медичне право. 2017. № 1. С. 55-66. 
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ТИПОВИЙ ДОГОВІР ЯК ЗАСІБ ЗДІЙСНЕННЯ ДЕРЖАВНОЇ 

АНТИКОРУПЦІЙНОЇ ПОЛІТИКИ У СФЕРІ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я 

 

Як відомо, типові договори, форми яких затверджуються органами 

державної виконавчої влади, є доволі ефективними засобами управлінського 

впливу у публічному управлінні. В програмі державних медичних гарантій 

таким засобом впливу є Типова форма договору про медичне обслуговування 

населення за програмою медичних гарантій, затверджена постановою 

Кабінету Міністрів України від 25 квітня 2018 р. № 410 (в редакції постанови 

Кабінету Міністрів України від 27 лютого 2019 р. № 134).  

В розглядуваній формі типового договору є пункти, присвячені 

протидії корупції та є відображенням державної антикорупційної політики у 

сфері охорони здоров’я.  

Так, в пункті 31 зазначеної форми вказано, що надавач не має права 

вимагати від пацієнтів незаконну винагороду в будь-якій формі, яка є 

попередньою чи наступною умовою для отримання пацієнтами медичних 

послуг, що надаються згідно з цим договором, і повинен здійснювати 



16 

контроль за тим, щоб працівники надавача та підрядники не вимагали від 

пацієнтів таку винагороду. Порушення таких вимог є підставою для 

притягнення до відповідальності надавача у порядку, передбаченому 

пунктом 37 цього договору. В свою чергу, пунктом 37 передбачено, що у разі 

подання пацієнтом (його законним представником) або іншою 

заінтересованою особою замовнику скарги про те, що надавач, працівники 

надавача або підрядник вимагали від пацієнта винагороду в будь-якій формі 

за медичні послуги, що повинні бути надані пацієнтам згідно з цим 

договором, замовник має право надіслати відповідну інформацію до 

правоохоронних органів. У разі набрання законної сили вироком суду про 

притягнення працівника надавача або підрядника до кримінальної 

відповідальності за порушення права на безоплатну медичну допомогу або у 

разі наявності інших достатніх підстав вважати, що така вимога мала місце, 

замовник має право в односторонньому порядку відмовитись від цього 

договору [1]. 

Якщо проаналізувати даний пункт з позицій норм здійснення 

державної антикорупційної політики, то можна дійти наступних висновків. 

Проаналізовані пункти типової форми договору мають дійсно 

антикорупційну спрямованість. Дане твердження випливає із визначення 

корупції, що міститься в Законі України «Про запобігання корупції». Адже 

корупція – це використання особою, зазначеною у частині першій статті 3 

Закону України «Про запобігання корупції», наданих їй службових 

повноважень чи пов’язаних з ними можливостей з метою одержання 

неправомірної вигоди або прийняття такої вигоди чи прийняття 

обіцянки/пропозиції такої вигоди для себе чи інших осіб або відповідно 

обіцянка/пропозиція чи надання неправомірної вигоди особі, зазначеній у 

частині першій статті 3 Закону України «Про запобігання корупції», або на її 

вимогу іншим фізичним чи юридичним особам з метою схилити цю особу до 

протиправного використання наданих їй службових повноважень чи 

пов’язаних з ними можливостей [2].  

Зазначимо, що в типовій формі договору термінологія не відповідає 

Закону України «Про запобігання корупції», адже в зазначеному законі 

використовується термін «неправомірна вигода, а у типовій формі договору 

«незаконна винагорода». Обидва терміни, на нашу думку, мають однаковий 

зміст. 

Показово, що у типовій формі договору надавачеві забороняється саме 

«вимагати від пацієнтів незаконну винагороду в будь-якій формі», однак 

Закон вважає корупцією і «прийняття вигоди», «прийняття 

обіцянки/пропозиції такої вигоди». Тобто, якщо надавач медичних послуг 

прийняв, а не вимагав від пацієнта неправомірну вигоду (наприклад, 

неформальний платіж від пацієнта), такий надавач формально вважається 

таким, що не порушив умови договору з Національною службою здоров’я 

України. 

Таким чином, вважаємо, що типовий договір про медичне 

обслуговування населення є доволі дієвим засобом державної 

https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/1700-18#n25
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антикорупційної політики в сфері охорони здоров’я. Зазначимо, що на даний 

час типова форма договору про медичне обслуговування населення потребує 

корекції згідно чинного антикорупційного законодавства.  
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ОРГАНІЗАЦІЯ  ПРОВЕДЕННЯ ВАКЦИНАЦІЇ НАСЕЛЕННЯ  
ПРОТИ  COVID- 19: ПРАВОВІ ТА БІОЕТИЧНІ АСПЕКТИ 

 
11 березня 2020 року ВООЗ визнав ситуацію з розповсюдженням 

COVID- 19 як пандемію. На 11 травня 2021 року вірус SARS CoV-2 
спричинив захворювання у понад 159 млн. осіб, з яких понад 3.3 млн. осіб 
померло. Пандемія на COVID- 19 поставила перед світовою медичною 
спільнотою, так і перед кожною країною необхідність аналізу і перегляду 
етико-правових засад організації охорони здоров’я та медичної допомоги при 
інфекційних захворюваннях, COVID- 19 зокрема. Серед таких етико-
правових питань можна виокремити: право громадянина на отримання 
інформації про епідемічний стан; дотримання принципу інформованої згоди 
на медичне втручання; етико - правові принципи лікування та профілактики 
інфекційних захворювань та інші. 

В Україні протягом пандемії було прийнято низку нормативно-
правових актів, спрямованих на профілактику та лікування осіб, інфікованих 
на SARS-CoV-2. Так, Законом України "Про внесення змін до деяких законів 
України щодо забезпечення лікування коронавірусної хвороби (COVID-19)" 
N539-IX від 30 березня 2020 року було створено  відповідні умови для 
скорочення строку затвердження протоколів клінічних випробувань 
лікарських засобів для лікування хворих на COVID-19, проведення 
експертизи реєстраційних матеріалів та матеріалів щодо внесення змін до 
реєстраційних матеріалів, прийняття рішень про державну реєстрацію або 
про відмову у державній реєстрації, прийняття рішень про внесення змін до 
реєстраційних матеріалів або про відмову у внесенні змін до реєстраційних 
матеріалів лікарських засобів для лікування COVID-19. Оскільки ці зміни не 
охоплювали скорочення строків затвердження клінічних випробувань та 

https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/1700-18#Te

