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Уважаемые обучающиеся!

Вы приступаете к изучению дисциплины «Медицинское право» на кафедре биомедэтики, медицинского права и истории медицины. В ходе освоения данного курса вы сможете сформировать необходимый уровень теоретических знаний об основных дефинициях и положениях дисциплины, а также приобрести необходимые навыки правомерного поведения при осуществлении своей профессиональной деятельности. Занятия будут способствовать повышению уровня вашего правосознания и правовой культуры, освоению общих и профессиональных компетенций. Будут рассмотрены практические ситуации в сфере стоматологии, дана правовая оценка действиям специалиста в различных ситуациях и предложены рекомендации по правовому решению конфликтов. У Вас всегда будет возможность получить юридическую консультацию специалистов кафедры.
Вы будете изучать дисциплину «Медицинское право» в течение одного семестра. Промежуточная аттестация будет проходить в виде зачета.
Мы надеемся, что курс расширит ваш кругозор и поможет развить вашу способность доказательно на основе исследований, разбора практического материала излагать свою точку зрения в отношении разнообразных правовых явлений и ситуаций. 
Вы будете слушать лекции и посещать семинарские занятия. На лекциях будут даны общие основы знаний предмета, самостоятельная работа студентов будет способствовать расширению этих знаний и создаст теоретическую базу, тогда как на семинарских занятиях будут рассмотрены практические примеры из практики врача стоматолога, расширены и закреплены ваши знания, сформированы умения и навыки.
 На семинарские занятия следует приходить подготовленными. Для организации самостоятельной работы мы подготовили для вас вопросы и задания, темы самостоятельной работы.  Помните, что активное участие в семинарских занятиях – залог успешной сдачи зачета и профессионализма в будущей специальности. 
 Мы с уважением относимся к Вашим правам и готовы всегда оказать Вам информационную и профессиональную помощь в успешном освоении дисциплины!

Преподаватели дисциплины:

Максимов Игорь Леонидович – к.м.н., доцент, член Общественного Совета Министерства здравоохранения Республики Татарстан, организатор здравоохранения.
Смирнова Ольга Михайловна – к.ю.н. доцент, внутренний аудитор Университета, юрист.
Хамитова Гульнара Муллануровна – к.ю.н., доцент, адвокат.
С полной информацией о кафедре и сотрудниках Вы можете ознакомится на официальной странице кафедры на сайте Университета https://kazangmu.ru/department-of-biomedical-ethics. 

[bookmark: bookmark8][bookmark: _Toc138924837]Нормативно-правовые документы, регламентирующие права и обязанности обучающегося Университета

1. Федеральный государственный образовательный стандарт высшего образования по специальности 31.05.03 «Стоматология» профессионального образования по специальности (направлению).
2. Устав федерального государственного бюджетного образовательного учреждения высшего образования «Казанский государственный медицинский университет» Министерства здравоохранения Российской Федерации.
3. Лицензия на право ведения образовательной деятельности ФГБОУ ВО Казанский ГМУ Минздрава России.
4. Положение «О режиме занятий обучающихся и об учебном расписании».
5. Положение «О текущем контроле успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся».
6. Положение «Порядок зачета результатов пройденного обучения».
7.  Положение «О режиме занятий обучающихся и об учебном расписании».
8. Правила внутреннего распорядка обучающихся.
9. Действующие санитарные и противопожарные правила и нормы.
[bookmark: _Toc495766089][bookmark: _Toc138924838]1.	ПЛАНИРУЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ОБУЧЕНИЯ 
ПО ДИСЦИПЛИНЕ

Целью освоения дисциплины является формирование у будущего специалиста необходимого уровня теоретических знаний об основных дефинициях и положениях правовой науки.

Задачи освоения дисциплины: 
- формирование необходимых навыков правомерного поведения при осуществлении профессиональной деятельности;
- формирование умения квалифицировать ситуации профессиональной деятельности в соответствии с нормой права;
- формирование правосознания, соответствующего законодательству о противодействие коррупции в РФ;
- формирование правовой культуры, способствующей искоренению правового нигилизма;
- повышение уровня правосознания и правовой культуры с применением современных информационных технологий, используя их для решения задач в профессиональной деятельности;
- воспитывать студентов в духе социально-правовой, нравственной и профессиональной ответственности, способствовать развитию умения реализации деонтологических и этических принципов при взаимодействии с пациентами, их родственниками/законными представителями, коллегами.

Обучающийся должен освоить следующие компетенции: 
Общепрофессиональные компетенции:
– ОПК-1 Способен реализовывать моральные и правовые нормы, этические и деонтологические принципы в профессиональной деятельности.

ИОПК 1.1 Соблюдает моральными нормами моральные и правовые основы в профессиональной деятельности.
Знать: законодательство РФ в здравоохранении, его взаимосвязь с моральными нормами.
Уметь: самостоятельно принимать решения в конкретной ситуации.
Владеть: навыками работы с нормативно-правовыми актами в сфере здравоохранения.
ИОПК 1.2 Соблюдает этические и деонтологические принципы в профессиональной деятельности.
Знать: взаимосвязь этических и деонтологических принципов с правовыми принципами в сфере здравоохранения.
Уметь: применять юридические нормы на основе оценки ситуации с точки зрения этико-деонтологических принципов.
Владеть: навыками анализа и логического мышления работы, с нормативно-правовыми актами при анализе правоотношений, возникающих в профессиональной деятельности.

ИОПК 1.3 Решает стандартные задачи в профессиональной деятельности на основе этических норм и деонтологических принципов при взаимодействии с коллегами и пациентами (их законными представителями).
Знать: морально-этические нормы, правила и принципы профессионального врачебного поведения права пациента и врача основные этические документы международных и отечественных профессиональных медицинских ассоциаций и организаций.
Уметь: ориентироваться в действующих нормативно-правовых актах о труде, применять нормы трудового законодательства в конкретных практических ситуациях.
Владеть: принципами врачебной деонтологии и медицинской этики в работе с пациентами (их родственниками/законными представителями), коллегами, средним и младшим медицинским персоналом.

Универсальные компетенции:
– УК-1 Способен осуществлять критический анализ проблемных ситуаций на основе системного подхода, вырабатывать стратегию действий.

ИУК 1.1 Осуществляет поиск и интерпретирует информацию по профессиональным научным проблемам.
Знать: основы толкования и интерпретации законодательства в сфере здравоохранения.
Уметь: самостоятельно квалифицировать ситуации в профессиональной деятельности с точки зрения правовой нормы.
Владеть: навыками работы в справочно-правовой системе Гарант.
ИУК 1.2 Идентифицирует проблемные ситуации и выдвигает версии решения проблемы, формулирует гипотезу, предполагает конечный результат.
Знать: основные принципы применения правовой нормы в проблемной ситуации в профессиональной деятельности.
Уметь: квалифицировать проблемные ситуации правоотношений в сфере своей профессиональной деятельности.
Владеть: навыками эффективного решения проблемной ситуации, применяя правовые нормы, регулирующие сферу здравоохранения.

ИУК 1.3 Обосновывает целевые ориентиры, демонстрирует оценочные суждения в решении проблемных ситуаций и применяет системный подход для решения задач в профессиональной области.
Знать: основы правомерного поведения в профессиональной деятельности.
Уметь: применять нормы законодательства РФ в сфере здравоохранения при решении проблемных ситуаций в профессиональной деятельности применять нормы законодательства РФ в сфере здравоохранения при решении проблемных ситуаций в профессиональной деятельности.
Владеть: навыками формулирования самостоятельной точки зрения, анализа и логического мышления с целью формулирования оценки уровня сложности проблемной ситуации.

– УК-11 Способен формировать нетерпимое отношение к коррупционному поведению.

ИУК 11.1 Обладает нормативно-правовой базой борьбы с коррупцией; этическими нормами взаимоотношений между врачом и пациентом (его законными представителями).
Знать: законодательство РФ о противодействии коррупции, его взаимосвязь с этическими нормами.
Уметь: самостоятельно принимать правомерные решения в ситуации противодействия коррупции.
Владеть: навыками работы с нормативно-правовыми актами, регламентирующими противодействие коррупции в РФ.
ИУК 11.2 Определяет тактику взаимоотношений с пациентами в различных ситуациях, включая случаи провоцирования врача к коррупционному поведению со стороны пациента (его законного представителя).
Знать: основные принципы законодательства РФ о противодействии коррупции.
Уметь: оценить ситуацию и применить необходимые правовые нормы.
Владеть: навыками изложения самостоятельной точки зрения, анализа и логического мышления при оценке ситуации противодействия коррупции.

ИУК 11.3 Использует навыки планирования, организации и проведения мероприятий, обеспечивающих формирование гражданской позиции и предотвращение коррупции в обществе.
Знать: теоретические основные планирования, организации мероприятий по противодействию коррупции.
Уметь: оценить ситуацию и применить необходимые организационные формы проведения мероприятий по противодействию коррупции.
Владеть: организационными навыками проведения публичных мероприятий по формированию нетерпимого отношения к коррупционному поведению.

УК-3 Способен организовывать и руководить работой команды, вырабатывая командную стратегию для достижения поставленной цели.

ИУК 3.3 Формулирует, аргументирует, отстаивает свое мнение и общие решения, несет личную ответственность за результаты, разрешает конфликты на основе согласования позиций и учета интересов.
Знать: основные принципы эффективной организации трудовой деятельности в сфере здравоохранения, основанные на правовой норме
Уметь: излагать аргументированно собственную точку зрения в процессе коллективной работы с целью выработки эффективной стратегии реализации целей в профессиональной деятельности.
Владеть: основными принципами ведения дискуссии, круглых столов с целью формулирования общих и индивидуальных целей и задач в профессиональной деятельности.
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Ожидается, что вы будете посещать все учебные занятия. Присутствие будет фиксироваться в журналах лекций и семинаров. В случае заболевания или других причин, по которым Вы не сможете присутствовать на занятиях, вы должны поставить в известность деканат и кафедру, предоставить медицинскую справку, разрешение деканата, ректорское освобождение или иной документ на пропуск занятий по уважительной причине. Текущий опрос на семинарских занятиях будет проводиться как в устной, так и в письменной формах. Предполагается написание двух модульных контрольных работ. Отработка пропущенных лекций проводится на образовательном портале ссылка на курс https://e.kazangmu.ru/course/view.php?id=3074. Отработка пропущенных семинарских занятий потребует выполнение всех видов практических заданий, выполненных согласно программе дисциплины, на этих занятиях по согласованию с ведущим преподавателем.
Студенты, которые пропустили более 50% занятий, должны будут пройти дисциплину повторно. 
Необходимо иметь лекционную тетрадь, в которой фиксируются основные положения лекции. Эти конспекты помогут при подготовке к зачету. Студент на практическом занятии должен иметь медицинский халат и вторую обувь.
При подготовке к занятиям студентам рекомендуются учебники, учебно-методические пособия и ресурсы сети Интернет. Студентам предлагаются темы для реферативных докладов и презентаций. В течении семестра и в конце каждого семестра организуются отработки пропущенных занятий дежурным преподавателем в виде выполнения практических работ и устных ответов.
Студенты, которые считают, что на оценку его работы, повлияли чрезвычайные обстоятельства, могут написать мотивированное объяснение зав. кафедрой или в деканат.
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Вид текущего контроля: 
– устный опрос.
критерии оценки текущего контроля: 
«зачтено» – студент демонстрирует знание материала по разделу, основанные на ознакомлении с обязательной литературой и современными публикациями; активно участвует в дискуссии; дает логичные, аргументированные ответы на поставленные вопросы;
«не зачтено» – отсутствие знаний по изучаемому разделу; низкая активность в дискуссии.
Вид текущего контроля: 
– тестирование;
критерии оценки текущего контроля: 
•	«Отлично» (90-100 баллов) – четко сформулированная собственная позиция, сочетание научной аргументации с личным опытом, корректное использование научной терминологии, четкая логическая структура работы.
•	«Хорошо» (80-89 баллов) – четко сформулированная собственная позиция, преобладание личной рефлексии над научной аргументацией (или наоборот), корректное использование научной терминологии, четкая логическая структура работы.
•	«Удовлетворительно» (70-79 баллов) – неявно сформулированная собственная позиция, преобладание личной рефлексии над научной аргументацией (или наоборот), корректное использование научной терминологии, неявная логика работы.
•	«Неудовлетворительно» (0-69 баллов) - неявно сформулированная собственная позиция, либо отсутствие таковой, либо высокая доля заимствований, полное отсутствие научной аргументации и терминологии, неявная логика работы.

Вид текущего контроля: 
– эссе;
критерии оценки текущего контроля:
•	«Отлично» (90-100 баллов) – четко сформулированная собственная позиция, сочетание научной аргументации с личным опытом, корректное использование научной терминологии, четкая логическая структура работы.
•	«Хорошо» (80-89 баллов) – четко сформулированная собственная позиция, преобладание личной рефлексии над научной аргументацией (или наоборот), корректное использование научной терминологии, четкая логическая структура работы.
•	«Удовлетворительно» (70-79 баллов) – неявно сформулированная собственная позиция, преобладание личной рефлексии над научной аргументацией (или наоборот), корректное использование научной терминологии, неявная логика работы.
•	«Неудовлетворительно» (0-69 баллов) - неявно сформулированная собственная позиция, либо отсутствие таковой, либо высокая доля заимствований, полное отсутствие научной аргументации и терминологии, неявная логика работы.
Вид текущего контроля: 
– решение и составление ситуационных задач (разноуровневые задачи, кейс-задачи).
критерии оценки текущего контроля:
70 баллов и менее – содержание задания не осознано, продукт неадекватен заданию;
70–79 баллов – допущены серьезные ошибки логического и фактического характера, предпринята попытка сформулировать выводы;
80–89 баллов – задание выполнено, но допущены одна-две незначительных ошибки логического или фактического характера, сделаны выводы;
900–100 баллов – задание выполнено, сделаны выводы.


[bookmark: _Toc495766092][bookmark: _Toc527222143][bookmark: _Toc138924841]4. ПРОМЕЖУТОЧНАЯ АТТЕСТАЦИЯ.

Процедура оценивания результатов обучения осуществляется на основе Положения Казанского ГМУ о текущем контроле успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся.
Текущему контролю успеваемости (далее – ТКУ) подлежат все виды учебной деятельности студентов по дисциплине: лекции, практические занятия, самостоятельная работа, работа на образовательном портале.
ТКУ проводится преподавателем, прикрепленным для реализации образовательной программы в конкретной академической группе или преподавателем, ответственным за виды учебной деятельности обучающихся.
ТКУ по дисциплине подлежат:
 кейс-задача
 контрольная работа
 написание эссе
 разноуровневые задачи
 тестирование
 устный опрос
Оценка успеваемости студентов по модульной контрольной работе (модулю) выражается в 100-балльной шкале. Оценка обязательно проставляется в учебном журнале.
При проведении промежуточной аттестации учитываются результаты ТКУ за весь период обучения по дисциплине и применяется балльно-рейтинговая система, утвержденная Положением Казанского ГМУ о текущем контроле успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся. 
Итоговая (рейтинговая) оценка включает: оценки по модульным контрольным работам (в 100-балльной шкале), текущие оценки (в 10-балльной шкале), оценку промежуточной аттестации (в 100-балльной шкале).
Промежуточная аттестация – зачет.
Критерии оценки промежуточной аттестации:
70-79 баллов – Вы имеете общее представление об изученном материале, при ответе не используете термины, понятия по теме, не опираетесь на НПА.
80-89 баллов – Вы имеете хорошие знания по изученному материалу, при ответе используете термины, понятия по теме, опираетесь на НПА.
90-100 баллов – Вы имеете отличные знания об изученном материале, при ответе используете термины, понятия по теме, опираетесь на НПА.
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5. СТРУКТУРА И СОДЕРЖАНИЕ ДИСЦИПЛИНЫ.

	    №
	Разделы / темы
	Всего
(в акад. часах)
	Виды учебных занятий
	КК

	
	
	
	Аудиторные
учебные занятия
	ССРС
	

	
	
	
	Л
	П
	
	

	
	Раздел 1.
	36
	6
	14
	16
	

	     1.
	Тема 1.1. Государственное регулирование системы охраны здоровья граждан. Отрасли российского права как гаранты обеспечения прав граждан в сфере здравоохранения.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-1

	     2.
	Тема 1.2. Права и обязанности граждан при оказании медицинской помощи. Права отдельных групп населения.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-1

	     3.
	Тема 1.3. Правовое регулирование отдельных видов медицинской деятельности.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-1

	     4.
	Модульная контрольная работа №1.
	6
	
	2
	4
	ОПК-1, УК-1, УК-11, УК-3

	
	Раздел 2.
	72
	10
	26
	36
	

	    5.
	Тема 2.1. Права медицинских и фармацевтических работников и меры их стимулирования. Обязанности медицинских и фармацевтических работников. Ограничения, налагаемые на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности. Права и обязанности медицинских организаций.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-11, УК-3

	    6.
	Тема 2.2. Система и правовое положение органов исполнительной власти, осуществляющих управление в области здравоохранения. Формы контроля качества и безопасности медицинской деятельности.
	6
	2
	2
	2
	ОПК-1

	    7.
	Тема 2.3. Медицинские экспертизы: понятие, виды, назначение.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-1

	    8.
	Тема 2.4. Правовые аспекты ведения медицинской документации.
	10
	2
	4
	4
	УК-1, УК-3

	    9.
	Тема 2.5. Юридическая ответственность за правонарушения в сфере охраны здоровья граждан.
	10
	2
	4
	4
	ОПК-1, УК-11

	   10.
	Модульная контрольная работа №2.
	6
	
	2
	4
	ОПК-1, УК-1, УК-11, УК-3

	    11.
	Тема 2.6. Защита прав и законных интересов медицинских работников и медицинских организаций.
	12
	
	4
	8
	ОПК-1, УК-3

	    13.
	Итоговое компьютерное тестирование.
	8
	
	2
	6
	ОПК-1, УК-1, УК-11, УК-3

	
	ВСЕГО:
	108
	16
	40
	52
	



Примечание:
Л – лекция
П – практическое занятие
СРС – самостоятельная работа студента
КК – код компетенции
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6. ТЕЗИСЫ ЛЕКЦИЙ, ПЛАНЫ ЗАНЯТИЙ И ОРГАНИЗАЦИЯ САМОСТОЯТЕЛЬНОЙ РАБОТЫ.

[image: ]Лекция № 1 «Государственное регулирование системы охраны здоровья граждан. Отрасли российского права как гаранты обеспечения прав граждан в сфере здравоохранения»

В целом можно выделить несколько уровней национального законодательства, регулирующих отношения в сфере здравоохранения.
Первый уровень составляет Конституция РФ, которая является основой законодательного регулирования любых отношений, в т.ч. и в сфере оказания медицинских услуг.
Непосредственно право на охрану здоровья и медицинскую помощь, занимающее важнейшее место в системе прав человека и гражданина, закреплено в ст. 41 Конституции РФ.
Применительно к рассматриваемой системе законодательства в сфере здравоохранения нельзя также не отметить и некоторые другие статьи Конституции РФ, тем или иным образом определяющие правовой режим осуществления права на охрану здоровья и медицинскую помощь.
Так, в части второй ст. 21 Конституции РФ содержится прямой запрет на проведение медицинских опытов, осуществление которых без добровольного согласия лица рассматривается как посягательство на достоинство личности.
Статьи 20–24 Конституции РФ, гарантирующие право на жизнь, право на свободу и личную неприкосновенность, право на неприкосновенность частной жизни, личную и семейную тайну, также находятся в тесной взаимосвязи с правом на охрану здоровья и медицинскую помощь.
Второй уровень законодательства в сфере здравоохранения составляют федеральные законы. Действующую систему федерального законодательства, регулирующего отношения при оказании медицинской помощи, в зависимости от предмета регулирования можно условно разделить на два уровня: система общего законодательства, действующего в сфере любых услуг (в т.ч. и медицинских), и система специального законодательства, содержащая нормативно-правовые акты, посвященные исключительно вопросам регулирования общественных отношений в сфере медицинской и фармацевтической деятельности.
К	системе общего законодательства относятся нормативно-правовые акты отраслевого назначения, регулирующие самые разнообразные сферы общественной жизни Российской Федерации, отдельные нормы которых применяются и для регулирования отношений по оказанию медицинских услуг; Закон РФ от 7 февраля 1992 г. № 2300-I «О защите прав потребителей»; Федеральный закон от 24 ноября 1995 г. № 181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации»; Федеральный закон от 24 июля 1998 г. № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации»; Федеральный закон от 8 января 1998 г. № 3-ФЗ «О наркотических средствах и психотропных веществах» и др.
Вместе с тем, правовые	отношения, возникающие	в сфере медицинской деятельности, настолько многочисленны и многогранны, что в структуру законодательства о здравоохранении тесно вплетаются нормы различных отраслей права: административного, гражданского, уголовного и т.д.
Систему специального законодательства составляют те нормативно-правовые акты, которые были приняты непосредственно для регулирования правоотношений в сфере осуществления медицинской деятельности.
Базовым нормативным документом для всей сферы здравоохранения Российской Федерации, устанавливающим правовые основы ее регулирования, в настоящее время является Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», основные положения которого вступили в силу с 1 января 2012 г.
Важнейшие положения основополагающего Федерального закона получили свое развитие и детализацию в специальных законодательных актах более узкой, направленной тематики: Федеральный закон от 20 июля 2012 г. № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов»;	Федеральный закон от 12 апреля 2010 г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств»;
Федеральный закон от 29 ноября 2010 г. № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации»; Федеральный закон от 18 июня 2001 г. № 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации»; Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. № 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней»; Федеральный закон от 30 марта 1995 г. № 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)» и т.д.
Третий уровень законодательства, регулирующего правоотношения при оказании медицинской помощи, составляют подзаконные нормативные правовые акты, которым отводится особое место в системе нормативных правовых актов в сфере здравоохранения. Это Указы Президента, Постановления Правительства РФ, Приказы Министерства здравоохранения РФ и др.
Четвертый уровень законодательства о здравоохранении составляет региональное законодательство. В соответствии с п. «ж» ст. 72 Конституции РФ координация вопросов здравоохранения находится в совместном ведении Российской Федерации и субъектов Российской Федерации. Последнее десятилетие российская правовая система характеризуется тем, что в нее постепенно входит не только федеральное законодательство, но и законодательство субъектов РФ.
Одним из основных понятий любой отрасли права является понятие субъектов права, т.е. лиц, выступающих в качестве участников правоотношений, регулируемых данной отраслью права.
Специфика правового положения физических и юридических лиц, участвующих в правоотношениях при оказании медицинской помощи обусловлена тем, что они имеют право осуществлять свои права и обязанности только при соблюдении определенных условий, установленных законодательством РФ.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Какова роль Конституции РФ в регулировании правоотношений в сфере здравоохранения?
2.	Какие законы составляют систему общего законодательства?
3.	Перечислите специальные законы, регулирующие сферу здравоохранения в РФ.






[image: ]Занятие №1. «Государственное регулирование системы охраны здоровья граждан. Отрасли российского права как гаранты обеспечения прав граждан в сфере здравоохранения»

Цель занятия: сформировать понимание системы охраны здоровья граждан в государстве.

Основные вопросы для обсуждения:
1. Социальная функция государства и охрана здоровья граждан.
2. Отрасли российского права, регулирующие охрану здоровья граждан.
3. Права граждан в сфере здравоохранения.
4. Законодательство, регулирующее охрану здоровья граждан в РФ.

Технологическая карта занятия: 
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – входящий тестовый контроль.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия. 
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: государство, охрана здоровья, отрасли права, социальное государство, законодательство.

Форма текущего контроля: устный опрос, входящий тестовый контроль.
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Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 23.06.2016 N 180-ФЗ «О биомедицинских клеточных продуктах».
3. Постановление Правительства РФ от 16.04.2012 N 291 «О лицензировании медицинской деятельности (за исключением указанной деятельности, осуществляемой медицинскими организациями и другими организациями, входящими в частную систему здравоохранения, на территории инновационного центра «Сколково»)».
4. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
5. Федеральный закон от 20 июля 2012 г. № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов».  
6. Федеральный закон от 12 апреля 2010 г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств». 
7. Федеральный закон от 29 ноября 2010 г. № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации». 
8. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. № 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации». 
9. Федеральный закон от 2 января 2000 г. № 29-ФЗ «О качестве и безопасности пищевых продуктов». 
10. Федеральный закон от 30 марта 1999 г. № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения».
11. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. № 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней». 
12. Федеральный закон от 8 января 1998 г. № 3-ФЗ «О наркотических средствах и психотропных веществах». 
13. Федеральный закон от 24 июля 1998 г. № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации». 
14. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. № 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
15. Закон РФ от 22 декабря 1992 г. № 4180-I «О трансплантации органов и (или) тканей человека». 
16. Закон РФ от 2 июля 1992 г. № 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». 
17. Постановление Правительства России от 19 декабря 2015 г. №1382 «О программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2016 год и на плановый период 2017 и 2018 годов».
18. Приказ Минздрава России от 20 декабря 2012 г. №1177н «Об утверждении порядка дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинских вмешательств, форм информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и форм отказа от медицинского вмешательства». 
19. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 января 2009 г. № 19н «О рекомендуемом образце добровольного информированного согласия на проведение профилактических прививок детям или отказа от них». 

Дополнительная литература по теме:
1. Правоведение: учеб. пособие для вузов [Текст] / В. С. Бялт. – 2-е изд., испр. и доп. - М.: Издательство Юрайт, 2018. – 299 с. – Серия: Университеты России.

Интернет-ресурсы:
1. Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2. Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3. Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4. Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5. Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6. Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Самостоятельная работа по теме:

Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1. Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2. Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3. Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4. Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 
Темы: 
1.	История развития законодательства в сфере здравоохранения РФ.
2.	Состояние современного здравоохранения в РФ: успехи и недостатки.
3.	Правовое регулирование здравоохранения с Республике Татарстан.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Занятие № 2. «Государственное регулирование системы охраны здоровья граждан. Отрасли российского права как гаранты обеспечения прав граждан в сфере здравоохранения»

Цель занятия: сформировать понимание системы охраны здоровья граждан в государстве.

Основные вопросы для обсуждения:
1. Значение и структура нормы права.
2. Определение и виды источников права.
3. Значение медицинского права и биоправа.
4. Контролирующие органы системы здравоохранения.

Технологическая карта занятия: 
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – входящий тестовый контроль.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия. 
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: норма права, источники права, юридические факты отрасли права, юридическая ответственность.

Форма текущего контроля: устный опрос, тестовый контроль.
[image: ]
Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. – Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 23.06.2016 N 180-ФЗ «О биомедицинских клеточных продуктах». 
3. Постановление Правительства РФ от 16.04.2012 N 291 «О лицензировании медицинской деятельности (за исключением указанной деятельности, осуществляемой медицинскими организациями и другими организациями, входящими в частную систему здравоохранения, на территории инновационного центра «Сколково»)».
4. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
5. Федеральный закон от 20 июля 2012 г. № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов».  
6. Федеральный закон от 12 апреля 2010 г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств». 
7. Федеральный закон от 29 ноября 2010 г. № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации». 
8. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. № 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации». 
9. Федеральный закон от 2 января 2000 г. № 29-ФЗ «О качестве и безопасности пищевых продуктов». 
10. Федеральный закон от 30 марта 1999 г. № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения».
11. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. № 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней». 
12. Федеральный закон от 8 января 1998 г. № 3-ФЗ «О наркотических средствах и психотропных веществах». 
13. Федеральный закон от 24 июля 1998 г. № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации». 
14. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. № 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
15. Закон РФ от 22 декабря 1992 г. № 4180-I «О трансплантации органов и (или) тканей человека». 
16. Закон РФ от 2 июля 1992 г. № 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». 
17. Постановление Правительства России от 19 декабря 2015 г. №1382 «О программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2016 год и на плановый период 2017 и 2018 годов».
18. Приказ Минздрава России от 20 декабря 2012 г. №1177н «Об утверждении порядка дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинских вмешательств, форм информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и форм отказа от медицинского вмешательства». 
19. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 января 2009 г. № 19н «О рекомендуемом образце добровольного информированного согласия на проведение профилактических прививок детям или отказа от них». 

Дополнительная литература по теме:
1.	Правоведение: учеб. пособие для вузов [Текст] / В. С. Бялт. – 2-е изд., испр. и доп. - М.: Издательство Юрайт, 2018. – 299 с. – Серия: Университеты России.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Самостоятельная работа по теме:

Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Правовое регулирование предоставления медицинских услуг гражданам.
2.	Механизм обеспечения и реализации конституционного права на охрану здоровья.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.
Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Лекция № 2. «Права и обязанности граждан при оказании медицинской помощи. Права отдельных групп населения»

Правовой статус пациента производен в первую очередь от общих прав человека, которые могут быть реализованы непосредственно при оказании медицинской помощи. В связи с этим необходимо рассмотреть взаимосвязь прав пациентов, закрепленных действующим законодательством, с важнейшими конституционными правами человека:
-	право на жизнь (ст. 20 Конституции РФ);
-	право на достоинство личности (ст. 21 Конституции РФ);
-	право на свободу и личную неприкосновенность (ст. 22 Конституции РФ);
-	право на неприкосновенность частной жизни, личную и семейную тайну (ч. 1 ст. 23 Конституции РФ);
-	право на охрану здоровья и медицинскую помощь (ст.  41 Конституции РФ);
В целом основополагающий перечень прав пациента закреплен п. 5 ст. 19 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», согласно которому пациент имеет право на:
1) выбор врача и выбор медицинской организации в соответствии с настоящим Федеральным законом;
2) профилактику, диагностику, лечение, медицинскую реабилитацию в медицинских организациях в условиях, соответствующих санитарно-гигиеническим требованиям;
3) получение консультаций врачей-специалистов;
4) облегчение боли, связанной с заболеванием и (или) медицинским вмешательством, доступными методами и лекарственными препаратами;
5) получение информации о своих правах и обязанностях, состоянии своего здоровья, выбор лиц, которым в интересах пациента может быть передана информация о состоянии его здоровья;
6) получение лечебного питания в случае нахождения пациента на лечении в стационарных условиях;
7) защиту сведений, составляющих врачебную тайну;
8) отказ от медицинского вмешательства;
9) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи;
10) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав;
11) допуск к нему священнослужителя, а в случае нахождения пациента на лечении в стационарных условиях — на предоставление условий для отправления религиозных обрядов, проведение которых возможно в стационарных условиях, в т.ч. на предоставление отдельного помещения, если это не нарушает внутренний распорядок медицинской организации.
Законодательство закрепляет также права отдельных групп пациентов при получении ими медицинской помощи. К таковым, в частности относятся:
· право на медицинскую помощь иностранных граждан и лиц без гражданства, проживающих и пребывающих на территории Российской Федерации. 
· права в сфере охраны здоровья работников, занятых на отдельных видах работ, работники, занятые на работах с вредными и (или) опасными производственными факторами, а также в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации; работники, занятые на отдельных видах работ.
· права военнослужащих и лиц, приравненных по медицинскому обеспечению к военнослужащим; а также граждан, проходящих альтернативную гражданскую службу, граждан, подлежащих призыву на военную службу (направляемых на альтернативную гражданскую службу), и граждан, поступающих на военную службу или приравненную к ней службу по контракту.
· права лиц, задержанных, заключенных под стражу, отбывающих наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы либо административного ареста.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Раскройте взаимосвязь конституционных прав человека и прав пациента.
2.	Перечислите права граждан при оказании им медицинской помощи.
3.	Назовите обязанности граждан при оказании им медицинской помощи.
4.	Перечислите права отдельных групп населения при оказании медицинской помощи. 
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Занятие № 3. «Права и обязанности граждан при оказании медицинской помощи. Права отдельных групп населения»

Цель занятия: сформировать понимание взаимосвязи важнейших конституционных прав человека с основополагающими правами пациента при оказании медицинской помощи.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Важнейшие конституционные права человека на оказание медицинской помощи.
2.	Основополагающие права человека при обращении в медицинскую организацию.
3.	Взаимосвязь конституционных прав человека и основополагающих прав пациента.
4.	Обязанности граждан в сфере охраны здоровья.
5.	Права отдельных групп населения при оказании медицинской помощи.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: права пациента, обязанности пациента, медицинская помощь, отдельные группы населения.

Форма текущего контроля: устный опрос.

[image: ]Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
3. Закон РФ от 2 июля 1992 г. N 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании».
4. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. N 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней».
5. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
6. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. N 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации».
7. Постановление Правительства РФ от 6 марта 2013 г.  N 186 «Об утверждении Правил оказания медицинской помощи иностранным гражданам на территории Российской Федерации».
8. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 апреля 2012 г. № 406н «Об утверждении Порядка выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи».
9. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 апреля 2012 г. № 407н «Об утверждении Порядка содействия руководителем медицинской организации (ее подразделения) выбору пациентом врача в случае требования пациента о замене лечащего врача».

Дополнительная литература по теме:
1. Правоведение: учеб. пособие для вузов [Текст] / В. С. Бялт. – 2-е изд., испр. и доп. - М.: Издательство Юрайт, 2018. – 299 с. – Серия: Университеты России.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 
Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1. Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
         2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
     3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
     4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Порядок выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках Программы государственной гарантии бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.
2.	Особенности порядка выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи за пределами территории субъекта РФ, в котором проживает гражданин.
3.	Права и обязанности иностранных граждан в сфере охраны здоровья.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Занятие № 4. «Права и обязанности граждан при оказании медицинской помощи. Права отдельных групп населения».

Цель занятия: сформировать понимание взаимосвязи важнейших конституционных прав человека с основополагающими правами пациента при оказании медицинской помощи.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Классификация медицинской помощи гражданам.
2.	Права пациентов при получении специализированной (стоматологической) медицинской помощи. 
3.	Права и обязанности медицинских организаций при оказании медицинской помощи.
4.	Способы информирования медицинской организацией граждан о медицинских услугах.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: права пациента, обязанности пациента, медицинская помощь, медицинская услуга, медицинская организация.

Форма текущего контроля: устный опрос.

[image: ]Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
3. Закон РФ от 2 июля 1992 г. N 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании».
4. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. N 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней».
5. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
6. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. N 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации».
7. Постановление Правительства РФ от 6 марта 2013 г.  N 186 «Об утверждении Правил оказания медицинской помощи иностранным гражданам на территории Российской Федерации».
8. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 апреля 2012 г. № 406н «Об утверждении Порядка выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи».
9. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 апреля 2012 г. № 407н «Об утверждении Порядка содействия руководителем медицинской организации (ее подразделения) выбору пациентом врача в случае требования пациента о замене лечащего врача».

Дополнительная литература по теме:
1.	Правоведение: учеб. пособие для вузов [Текст]  / В. С. Бялт. – 2-е изд., испр. и доп. - М.: Издательство Юрайт, 2018. – 299 с. – Серия: Университеты России.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Классификация медицинских организаций.
2.	Требования к официальному информационному сайту медицинской организации.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Лекция № 3. «Правовое регулирование отдельных видов медицинской деятельности»

Санитарно-эпидемиологическое благополучие населения рассматривается как одно из основных условий реализации конституционных прав граждан на охрану здоровья и благоприятную окружающую среду.
Здоровье населения и отдельного индивида во многом зависит от состояния окружающей его среды, поэтому государство и его институты, а также общество должны поддерживать окружающую среду в благоприятном для проживания человека состоянии, проводить мероприятия по устранению отрицательных воздействий среды на жизнь и здоровье людей.
В соответствии со ст. 2 ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» санитарно-эпидемиологическое благополучие населения обеспечивается посредством: профилактики заболеваний в соответствии с санитарно-эпидемиологической обстановкой и прогнозом ее изменения; контроля за выполнением санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий и обязательным соблюдением гражданами, индивидуальными предпринимателями и юридическими лицами санитарных правил как составной части осуществляемой ими деятельности; государственного санитарно-эпидемиологического нормирования; государственного санитарно-эпидемиологического надзора; сертификации продукции, работ и услуг, представляющих потенциальную опасность для человека; лицензирования видов деятельности, представляющих потенциальную опасность для человека; государственной регистрации потенциально опасных для человека химических и биологических веществ, отдельных видов продукции, радиоактивных веществ, отходов производства и потребления, а также впервые ввозимых на территорию Российской Федерации отдельных видов продукции; проведения социально-гигиенического мониторинга; научных исследований в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения; мер по своевременному информированию населения о возникновении инфекционных заболеваний, массовых неинфекционных заболеваний (отравлений), состоянии среды обитания и проводимых санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятиях; мер по гигиеническому воспитанию и обучению населения и пропаганде здорового образа жизни; мер по привлечению к ответственности за нарушение законодательства Российской Федерации в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения.
В 1995 г. был принят ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)», в преамбуле которого подчеркивается, что ВИЧ-инфекция – это приобретающее массовое распространение в мире заболевание, создающее угрозу личной, общественной, государственной безопасности, а также угрозу существованию человечества.
Одним из важнейших элементов предупреждения распространения ВИЧ-инфекции является медицинское освидетельствование граждан. По общему правилу освидетельствование является добровольным, т.е. производится с согласия лица (либо его представителя в определенных законом случаях).
Обязательному освидетельствованию в соответствии со ст. 9 закона подлежат: доноры крови, биологических жидкостей, органов и тканей; лица, занятые отдельными видами профессиональной деятельности; лица, находящиеся в местах лишения свободы.
Определенным заслоном в распространении этого грозного заболевания является и хорошая организация лечебно-диагностического процесса при ВИЧ-инфицировании и СПИДе.
В 1998 г. был принят и вступил в силу ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней», направленный на предупреждение, ограничение распространения и ликвидацию инфекционных болезней путем проведения профилактических прививок. Закон определяет иммунопрофилактику как систему мероприятий, осуществляемых в целях предупреждения, ограничения распространения и ликвидации болезней путем проведения профилактических прививок.
Законом провозглашается принцип доступности для граждан прививок, что обеспечивается за счет бесплатного для населения проведения профилактических прививок в следующих случаях: если они включены в Национальный календарь профилактических прививок, утверждаемый уполномоченным государственным органом; если имеется угроза возникновения на определенной территории инфекционных болезней (по эпидемиологическим показаниям) в соответствии с решением главного государственного санитарного врача Российской Федерации или главного санитарного врача субъекта РФ.
В 2001 г. был принят ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации», установивший правовые основы осуществления государственной политики в области предупреждения распространения туберкулеза в Российской Федерации в целях охраны здоровья граждан и обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения.
В соответствии с ч. 2 ст. 7 этого Закона противотуберкулезная помощь оказывается гражданам при их добровольном обращении или с их согласия, за исключением случаев, предусмотренных ст. 9 и 10 настоящего ФЗ и другими федеральными законами.
Порядок оказания психиатрической помощи основывается на принципе добровольности обращения гражданина за ней, закрепленном в ст. 4 Закона РФ «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». Имеющиеся исключения из этого принципа определены законом.
Психиатрическая помощь включает в себя обследование психического здоровья граждан, диагностику психических расстройств, лечение, уход и медико-социальную реабилитацию лиц, страдающих психическими расстройствами.
Законодательно закрепленными принципами психиатрической помощи являются законность, гуманность и соблюдение прав человека и гражданина.
В России в 1992 г. был принят Закон РФ «О трансплантации органов и (или) тканей человека». Согласно этому закону, трансплантация органов и (или) тканей от живого донора или трупа может быть применена только в случае, если другие медицинские средства не могут гарантировать сохранения жизни больного (реципиента) либо восстановления его здоровья.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Перечислите законы, регулирующие отдельные виды медицинской деятельности в РФ.
2.	В чем особенность деятельности медицинского работника при обеспечении санитарно-эпидемиологического благополучия населения?
3.	Перечислите принципы оказания психиатрической помощи в РФ.
[image: ]
Занятие № 5. «Правовое регулирование отдельных видов медицинской деятельности»

Цель занятия: сформировать представление об особенностях правового регулирования отдельных видов медицинской деятельности.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Основные виды медицинской деятельности в стоматологии.
2.	Общие положения о санитарно-эпидемиологическом благополучии населения.
3.	Правовые основы иммунопрофилактики инфекционных болезней.
4.	Правовые основы предупреждения распространения туберкулеза.
5.	Правовые основы предупреждения распространения заболевания, вызванного вирусом иммунодефицита человека.
6.	Правовые основы донорства, трансплантации, репродуктивных технологий.
7.	Правовые основы оказания психиатрической помощи населению.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: санитарно-эпидемиологическое благополучие, иммунопрофилактика, психиатрическая помощь, принудительны меры медицинского характера.

Форма текущего контроля: тестовый контроль.
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Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
3. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. N 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней».
4. Федеральный закон от 30 марта 1999 г. N 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения».
5. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
6. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. N 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации».
7. Федеральный закон от 20 июля 2012 г. № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов».  
8. Федеральный закон от 8 января 1998 г. № 3-ФЗ «О наркотических средствах и психотропных веществах». 
9. Закон РФ от 22 декабря 1992 г. № 4180-I «О трансплантации органов и (или) тканей человека». 
10. Закон РФ от 2 июля 1992 г. № 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». 
11. Приказ Минздрава России от 20 декабря 2012 г. №1177н «Об утверждении порядка дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинских вмешательств, форм информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и форм отказа от медицинского вмешательства». 
12. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 января 2009 г. № 19н «О рекомендуемом образце добровольного информированного согласия на проведение профилактических прививок детям или отказа от них». 

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право [Электронный ресурс]: учебное пособие / Сашко С.Ю., Кочорова Л.В. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2011. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970418451.html.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Правовые основы осуществления медицинских мероприятий в связи со смертью человека.
2.	Особенности лицензирования стоматологических услуг.
3.	Роль медицинских организаций в осуществлении контроля за качеством и безопасностью пищевых продуктов. 

Требования к выполнению самостоятельной работы: Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Занятие № 6. «Правовое регулирование отдельных видов медицинской деятельности»

Цель занятия: сформировать представление об особенностях правового регулирования отдельных видов медицинской деятельности.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Правовые основы лекарственного обеспечения.
2.	Правовые основы клинических экспериментов и апробирование новых методов лечения.
3.	Правовые основы предупреждения распространения новой коронавирусной инфекции Covid-19.
4.	Правовые основы лицензирования медицинской деятельности.
5.	Правовые основы оказания наркологической помощи населению.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: лекарственное обеспечение, медицинский эксперимент, лицензирование, наркологическая помощь, принудительны меры медицинского характера.
Форма текущего контроля: тестовый контроль.

[image: ]Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
3. Федеральный закон от 17 сентября 1998 г. N 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней».
4. Федеральный закон от 30 марта 1999 г. N 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения».
5. Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)».
6. Федеральный закон от 18 июня 2001 г. N 77-ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в Российской Федерации».
7. Федеральный закон от 20 июля 2012 г. № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов».  
8. Федеральный закон от 8 января 1998 г. № 3-ФЗ «О наркотических средствах и психотропных веществах». 
9. Закон РФ от 22 декабря 1992 г. № 4180-I «О трансплантации органов и (или) тканей человека». 
10. Закон РФ от 2 июля 1992 г. № 3185-I «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». 
11. Приказ Минздрава России от 20 декабря 2012 г. №1177н «Об утверждении порядка дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинских вмешательств, форм информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и форм отказа от медицинского вмешательства». 
12. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 26 января 2009 г. № 19н «О рекомендуемом образце добровольного информированного согласия на проведение профилактических прививок детям или отказа от них». 

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право [Электронный ресурс]: учебное пособие / Сашко С.Ю., Кочорова Л.В. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970418451.html.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Правовые основы генной инженерии.
2.	Правовые основы использования телемедицины.
3.	Правовые основы использования искусственного интеллекта при оказании медицинских услуг.

Требования к выполнению самостоятельной работы: Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
[image: ]

Занятие № 7. «Модульная контрольная работа №1»

Цель занятия: проверка знаний, полученных в ходе проведения лекционных и семинарских занятий.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
65 мин – написание модульной контрольной работы №1.
5 мин – домашнее задание и подведение итогов занятия. 

Форма текущего контроля: контрольная работа.

[image: ]Лекция № 4. «Права медицинских и фармацевтических работников и меры их стимулирования. Обязанности медицинских и фармацевтических работников. Ограничения, налагаемые на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности. Права и обязанности медицинских организаций»

Права медицинских и фармацевтических работников нашли отражение в ст. 72 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». К таковым относятся:
1. Право на создание руководителем медицинской организации соответствующих условий для выполнения работником своих трудовых обязанностей, включая обеспечение необходимым оборудованием, в порядке, определенном законодательством Российской Федерации.
2. Право на профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации за счет средств работодателя в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации.
3. Право на профессиональную переподготовку за счет средств работодателя или иных средств, предусмотренных на эти цели законодательством Российской Федерации, при невозможности выполнять трудовые обязанности по состоянию здоровья и при увольнении работников в связи с сокращением численности или штата, в связи с ликвидацией организации.
4. Право на прохождение аттестации для получения квалификационной категории в порядке и в сроки, определяемые уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, а также на дифференциацию оплаты труда по результатам аттестации.
2. [bookmark: page36]Право на стимулирование труда в соответствии с уровнем квалификации, со спецификой и сложностью работы, с объемом и качеством труда, а также конкретными результатами деятельности.
3. Право на создание профессиональных некоммерческих организаций.
4. Право на страхование риска своей профессиональной ответственности.
Данные права являются базовыми для всех медицинских работников, дополнительные гарантии и меры социальной поддержки медицинским работникам и фармацевтическим работникам могут быть установлены Правительством Российской Федерации, органами государственной власти субъектов Российской Федерации и органами местного самоуправления.
Федеральным законом от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» впервые разделены обязанности медицинских и фармацевтических работников и медицинских организаций.
Так, медицинские работники обязаны:
1. Оказывать медицинскую помощь в соответствии со своей квалификацией, должностными инструкциями, служебными и должностными обязанностями.
2. Соблюдать врачебную тайну.
3. Совершенствовать профессиональные знания и навыки путем обучения по дополнительным профессиональным программам в образовательных и научных организациях в порядке и в сроки, установленные уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
4. Назначать лекарственные препараты и выписывать их на рецептурных бланках (за исключением лекарственных препаратов, отпускаемых без рецепта на лекарственный препарат) в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
2. [bookmark: page37]Сообщать уполномоченному должностному лицу медицинской организации информацию, предусмотренную ч. 3 ст. 64 Федерального закона от 12 апреля 2010 года № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств» и ч. 3 ст.96 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
Перечисленные выше обязанности медицинских работников практически в полном объеме относятся и к фармацевтическим работникам. Законом исключены лишь обязанности по оказанию медицинской помощи и назначению лекарственных препаратов, так как данные полномочия не входят в круг обязанностей этих категорий специалистов.
С 1 января 2012 г. Федеральным законом от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» введены ограничения, применяемые в отношении медицинских и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности. Часть 1 статьи 74 Закона закрепляет ограничения в отношении медицинских работников и руководителей медицинских организаций.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Перечислите права медицинских и фармацевтических работников в соответствии с законами РФ.
2.	Перечислите обязанности фармацевтических и медицинских работников в соответствии с законами РФ.
3.	В каком законе содержатся ограничивающие нормы профессиональной деятельности медицинских работников?
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Занятие № 8. «Права медицинских и фармацевтических работников и меры их стимулирования. Обязанности медицинских и фармацевтических работников. Ограничения, налагаемые на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности. Права и обязанности медицинских организаций»

Цель занятия: сформировать понимание о правах и обязанностях медицинских и фармацевтических работников.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Права медицинских и фармацевтических работников в соответствии с законами РФ.
2.	Обязанности фармацевтических и медицинских работников в соответствии с законами РФ.
3.	Ограничения, налагаемые на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности в соответствии с законами РФ.
4.	Права и обязанности медицинских организаций в соответствии с законодательством РФ.
5.	Меры стимулирования правомерного поведения медицинских работников при осуществлении своих профессиональных функций.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: права медицинских работников, права фармацевтических работников, меры стимулирования.

Форма текущего контроля: устный опрос.
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Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
3. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 17 мая 2012 г. N 565н «Об утверждении Порядка информирования медицинскими организациями органов внутренних дел о поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате противоправных действий».
4. Приказ МЗ РФ №1011 от 06.12.2012г. «Об утверждении порядка проведения профилактического медицинского осмотра».

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право [Электронный ресурс]: учебное пособие / Сашко С.Ю., Кочорова Л.В. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970418451.html.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Правовой режим защиты сведений, составляющих врачебную тайну, в том числе порядок соблюдения конфиденциальности персональных данных пациента.
2.	Порядок и сроки совершенствования медицинскими работниками профессиональных знаний, а также порядок и сроки прохождения медицинскими работниками аттестации для получения квалификационной категории.
3.	Порядок информирования медицинскими организациями органов внутренних дел о поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате противоправных действий.
4.	«Конфликт интересов» при осуществлении медицинской и фармацевтической деятельности и порядок его урегулирования.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.



[image: ]Занятие № 9. «Права медицинских и фармацевтических работников и меры их стимулирования. Обязанности медицинских и фармацевтических работников. Ограничения, налагаемые на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности. Права и обязанности медицинских организаций».

Цель занятия: сформировать понимание о правах и обязанностях медицинских и фармацевтических работников.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Особенности правового регулирования трудовой деятельности медработников.
2.	Эффективный контракт для медицинских работников.
3.	Страхование профессиональной деятельности медицинских работников.
4.	Профессиональный стандарт для медицинских работников.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: права медицинских работников, эффективный контракт, профессиональный стандарт, страхование медицинской деятельности.

Форма текущего контроля: устный опрос.
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Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
3. Приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 17 мая 2012 г. N 565н «Об утверждении Порядка информирования медицинскими организациями органов внутренних дел о поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате противоправных действий».
4. Трудовой кодекс Российской Федерации от 30.12.2001 N 197-ФЗ (ред. от 25.02.2022) (с изм. и доп., вступ. в силу с 01.03.2022) [Электронный ресурс] — URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_law_34683/.

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право [Электронный ресурс]: учебное пособие / Сашко С.Ю., Кочорова Л.В. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970418451.html.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:

Темы: 
1.	Правовой режим защиты сведений, составляющих врачебную тайну, в том числе порядок соблюдения конфиденциальности персональных данных пациента.
2.	Порядок и сроки совершенствования медицинскими работниками профессиональных знаний, а также порядок и сроки прохождения медицинскими работниками аттестации для получения квалификационной категории.
3.	Порядок информирования медицинскими организациями органов внутренних дел о поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате противоправных действий.
4.	«Конфликт интересов» при осуществлении медицинской и фармацевтической деятельности и порядок его урегулирования.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Лекция № 5. «Система и правовое положение органов исполнительной власти, осуществляющих управление в области здравоохранения. Формы контроля качества и безопасности медицинской деятельности»

Деятельность государства по охране здоровья населения является его важнейшей функцией.
Федеральным законом от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» определено, что охрана здоровья граждан — система мер политического, экономического, правового, социального, научного, медицинского, в т.ч. санитарно-противоэпидемического (профилактического), характера, осуществляемых органами государственной власти Российской Федерации, органами государственной власти субъектов Российской Федерации, органами местного самоуправления, организациями, их должностными лицами и иными лицами, гражданами в целях профилактики заболеваний, сохранения и укрепления физического и психического здоровья каждого человека, поддержания его долголетней активной жизни, предоставления ему медицинской помощи.
Полномочия федеральных органов государственной власти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления в сфере охраны здоровья установлены гл. 3 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
Минздрав РФ принимает нормативные акты, устанавливающие квалификационные требования к медицинским и фармацевтическим работникам; порядки и стандарты оказания медицинской помощи; порядок дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинского вмешательства, порядок выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, порядок направления граждан Российской Федерации для оказания высокотехнологичной медицинской помощи за счет бюджетных ассигнований и т.д.
Министерство здравоохранения Российской Федерации осуществляет координацию и контроль деятельности находящихся в его ведении важнейших органов государственной власти, осуществляющих управление здравоохранением, контролем качества медицинской деятельности: Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения; Федерального медико-биологического агентства и др.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Перечислите органы исполнительной власти, осуществляющие контроль качества и безопасности медицинской деятельности.
2.	Перечислите функции Министерства здравоохранения РФ.
3.	В каком законе определены полномочия федеральных органов государственной власти, осуществляющих контроль качества и безопасности медицинской деятельности?
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Занятие № 10. «Система и правовое положение органов исполнительной власти, осуществляющих управление в области здравоохранения. Формы контроля качества и безопасности медицинской деятельности»

Цель занятия: сформировать системное правовое понимание о деятельности органов исполнительной власти в сфере здравоохранения и изучить правовые механизмы регулирования безопасности медицинской деятельности.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Органы исполнительной власти, осуществляющие управление в области здравоохранения, их полномочия.
2.	Правовое положение органов исполнительной власти, осуществляющих управление в области здравоохранения.
3.	Законодательное регулирование контроля качества и безопасности медицинской деятельности в РФ.
4.	Формы и виды контроля качества и безопасности медицинской деятельности в РФ.
5.	Порядок государственного контроля качества и безопасности медицинской деятельности в РФ.
6.	Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека (Роспотребнадзор): полномочия, правовые основы деятельности.
7.	Федеральная служба по надзору в сфере здравоохранения (Росздравнадзор): полномочия, правовые основы деятельности.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
40 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: органы исполнительной власти, полномочия органов государственной исполнительной власти, контроль качества медицинской деятельности, безопасность медицинской деятельности.

Форма текущего контроля: устный опрос.

[image: ]Основная литература по теме:
1. Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2. Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
3. Постановление Правительства РФ от 12 ноября 2012 г. N 1152 «Об утверждении Положения о государственном контроле качества и безопасности медицинской деятельности».

Дополнительная литература по теме:
1.	Медицинское право [Электронный ресурс]: учебное пособие / Сашко С.Ю., Кочорова Л.В. - М.: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785970418451.html.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 
Темы: 
1.	Порядок организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности медицинской деятельности.
2.	Осуществление внутреннего контроль качества и безопасности медицинской деятельности.
3.	Особенности правового положения Федерального медико-биологического агентства (ФМБА России).

Требования к выполнению самостоятельной работы: Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Лекция № 6. «Медицинские экспертизы: понятие, виды, назначение».

Экспертиза (происходит от латинского ехреrtus – опытный) – это исследование определенных объектов экспертами для решения вопросов, требующих специальных познаний в науке технике, искусстве, ремесле. Из термина медицинская экспертиза следует, что речь идет о специальных познаниях в области медицины.
В ч. 1 ст. 58 Федерального закона РФ № 323-ФЗ определено, что медицинской экспертизой является проводимое в установленном порядке исследование, направленное на установление состояния здоровья гражданина, в целях определения его способности осуществлять трудовую или иную деятельность, а также установления причинно-следственной связи между воздействием каких-либо событий, факторов и состоянием здоровья гражданина.
Медицинской экспертизой является проводимое в установленном порядке исследование, направленное на установление состояния здоровья гражданина, в целях определения его способности осуществлять трудовую или иную деятельность, а также установления причинно-следственной связи между воздействием каких-либо событий, факторов и состоянием здоровья гражданина (ч. 1 ст. 58 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»).
Виды медицинских экспертиз, их назначение. В гл. 7 «Медицинская экспертиза и медицинское освидетельствование» Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» приводятся следующие виды медицинских экспертиз:
1) экспертиза временной нетрудоспособности;
2) медико-социальная экспертиза;
3) военно-врачебная экспертиза;
4) экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связи заболевания с профессией;
5) экспертиза качества медицинской помощи;
6) судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы;
7) независимая медицинская экспертиза.
Экспертиза временной нетрудоспособности граждан в связи с болезнью, увечьем, беременностью, родами, уходом за больным членом семьи, протезированием, санаторно-курортным лечением и в иных случаях производится в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в области здравоохранения.
Экспертиза временной нетрудоспособности проводится лечащим врачом, который единолично выдает гражданам листки нетрудоспособности сроком до пятнадцати календарных дней включительно, а в случаях, установленных уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, - фельдшером либо зубным врачом, которые единолично выдают листок нетрудоспособности на срок до десяти календарных дней включительно (ч. 2 ст. 59).
Продление листка нетрудоспособности на больший срок, чем указано в части 2 настоящей статьи (но не более чем на пятнадцать календарных дней единовременно), осуществляется по решению врачебной комиссии, назначаемой руководителем медицинской организации из числа врачей, прошедших обучение по вопросам проведения экспертизы временной нетрудоспособности (ч. 3 ст. 59).
При очевидном неблагоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее четырех месяцев с даты начала временной нетрудоспособности пациент направляется для прохождения медико-социальной экспертизы в целях оценки ограничения жизнедеятельности, а в случае отказа от прохождения медико-социальной экспертизы листок нетрудоспособности закрывается. При благоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее десяти месяцев с даты начала временной нетрудоспособности при состоянии после травм и реконструктивных операций и не позднее двенадцати месяцев при лечении туберкулеза пациент либо выписывается к занятию трудовой деятельностью, либо направляется на медико-социальную экспертизу (ч. 4 ст. 59).
При оформлении листка нетрудоспособности в целях соблюдения врачебной тайны указывается только причина временной нетрудоспособности (заболевание, травма или иная причина). По письменному заявлению гражданина в листок нетрудоспособности могут вноситься сведения о диагнозе заболевания (ч. 5 ст. 59).
Порядок проведения экспертизы временной нетрудоспособности устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (ч. 6 ст. 59).
Фонд социального страхования Российской Федерации в целях оценки обоснованности расходования средств обязательного социального страхования на выплату пособий по временной нетрудоспособности в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, вправе осуществлять проверку соблюдения порядка выдачи, продления и оформления листков нетрудоспособности (ч. 7 ст. 59).
Медико-социальная экспертиза. В соответствии с ч. 1 ст. 60 Федерального закона РФ № 323-ФЗ медико-социальная экспертиза проводится в целях определения потребностей освидетельствуемого лица в мерах социальной защиты, включая реабилитацию, федеральными учреждениями медико-социальной экспертизы на основе оценки ограничений жизнедеятельности, вызванных стойким расстройством функций организма. Медико-социальная экспертиза проводится в соответствии с законодательством Российской Федерации о социальной защите инвалидов (ч. 2 ст. 60).
Судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы. В ч. 1 ст. 62 Федерального закона РФ № 323-ФЗ изложено, что судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы проводятся в целях установления обстоятельств, подлежащих доказыванию по конкретному делу, в медицинских организациях экспертами в соответствии с законодательством Российской Федерации о государственной судебно-экспертной деятельности. Порядок проведения судебно-медицинской и судебно-психиатрической экспертиз и порядок определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека, устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (ч. 2 ст. 62).
Экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связи заболевания с профессией. На основании ч. 1 ст. 63 Федерального закона РФ № 323-ФЗ экспертиза профессиональной пригодности проводится в целях определения соответствия состояния здоровья работника возможности выполнения им отдельных видов работ. Экспертиза профессиональной пригодности проводится врачебной комиссией медицинской организации с привлечением врачей-специалистов по результатам предварительных медицинских осмотров и периодических медицинских осмотров. По результатам экспертизы профессиональной пригодности врачебная комиссия выносит медицинское заключение о пригодности или непригодности работника к выполнению отдельных видов работ (ч. 2 ст. 63).
Порядок проведения экспертизы профессиональной пригодности, форма медицинского заключения о пригодности или непригодности к выполнению отдельных видов работ устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (ч. 3 ст. 63). Экспертиза связи заболевания с профессией проводится в целях установления причинно-следственной связи заболевания с профессиональной деятельностью (ч. 4 ст. 63).
Экспертиза качества медицинской помощи. Согласно ч. 1 ст. 64 Федерального закона РФ № 323-ФЗ экспертиза качества медицинской помощи проводится в целях выявления нарушений при оказании медицинской помощи, в том числе оценки своевременности ее оказания, правильности выбора методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации, степени достижения запланированного результата. Критерии оценки качества медицинской помощи формируются по группам заболеваний или состояний на основе соответствующих порядков оказания медицинской помощи и стандартов медицинской помощи и утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (ч. 2 ст. 64). Экспертиза качества медицинской помощи, оказываемой в рамках программ обязательного медицинского страхования, проводится в соответствии с законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском страховании (ч. 3 ст. 64).

Вопросы для самоконтроля:
1.	Понятие и правовая составляющая медицинских экспертиз. 
2.	Правовой статус эксперта.
3.	Экспертиза временной утраты трудоспособности.
4.	Независимая оценка качества медицинской помощи: понятие, правовое значение.

[image: ]Занятие № 11. «Медицинские экспертизы: понятие, виды, назначение».

Цель занятия: сформировать представление о правовом регулировании проведения медицинских экспертиз в Российской Федерации. 

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Медицинская экспертиза: законодательное определение, правовое регулирование.
2.	Виды медицинских экспертиз, их назначение.
3.	Права, обязанности, юридическая ответственность эксперта.
Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: медицинская экспертиза, виды экспертиз.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.

Основная литература по теме:
[image: ]1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
3. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ.
4. Уголовно-процессуальный кодекс Российской Федерации от 18.12.2001 г. N 174-ФЗ.
5. Федеральный закон от 31 мая 2001 г. N 73-ФЗ «О государственной судебно-экспертной деятельности в Российской Федерации».

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 
Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:

Темы: 
1.	Независимая медицинская экспертиза.
2.	Правовые основы и принципы организации судебной экспертизы в РФ.
3.	Судебно-медицинская экспертиза по делам, связанным с оказанием ненадлежащей медицинской помощи.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе
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Занятие № 12. «Медицинские экспертизы: понятие, виды, назначение»

Цель занятия: сформировать представление о правовом регулировании проведения медицинских экспертиз в РФ. 

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Организация экспертизы временной нетрудоспособности в медицинской организации.
	2.	Врачебные комиссии в медицинских организациях.
	3.	Экспертиза качества медицинской помощи.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.
Основные понятия, категории по теме занятия: медицинская экспертиза, виды экспертиз.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.
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Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
3. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ.
4. Уголовно-процессуальный кодекс Российской Федерации от 18.12.2001 г. N 174-ФЗ.
5. Федеральный закон от 31 мая 2001 г. N 73-ФЗ «О государственной судебно-экспертной деятельности в Российской Федерации»
6. Приложение к приказу Минздравсоцразвития РФ от 24.04.2008 N 194н «Об утверждении Медицинских критериев определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека».

Дополнительная литература по теме:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Военно-врачебная экспертиза.
2.	Медико-социальная экспертиза.
3.	Правила выписки и хранения бланков экспертизы временной утраты трудоспособности.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Лекция № 7. «Правовые аспекты ведения медицинской документации»

Основным документом для учета работы врача-стоматолога любой специальности является медицинская карта стоматологического больного Ф. 043-у, утвержденная приказом МЗ СССР «Об утверждении форм первичной медицинской документации учреждений здравоохранения» от 4 октября 1980 г. № 1030. Медицинская карта состоит из паспортной части, которая оформляется в регистратуре при первичном обращении пациента в поликлинику, и медицинской части, заполняемой непосредственно врачом.
Паспортная часть. Каждой медицинской карте присваивается порядковый номер, который регистрируется в компьютере или, при его отсутствии, в специальном журнале. Графы с указанием фамилии, имени, отчества, полной даты рождения, пола, адреса и места работы больного могут быть заполнены только при наличии документа, подтверждающего личность пациента (паспорт, военный билет или удостоверение военнослужащего). В связи с введением в России обязательного медицинского страхования в паспортной части необходимо указать название страховой компании и номер страхового полиса.
Медицинская часть. Графу «диагноз» заполняют только после полного обследования, после проведения необходимых клинико-лабораторных исследований и их анализа. Допускается его последующее уточнение, расширение или даже изменение с обязательным указанием даты. Диагноз должен быть развернутым, описательным, только стоматологическим и соответствовать международной классификации стоматологических болезней на основе МКБ-10 (третье издание ВОЗ, 1997 г.).
Жалобы записывают со слов больного или родственников, они должны наиболее полно отражать стоматологический статус пациента.
В графу «перенесенные и сопутствующие заболевания» вносят данные как со слов пациента, на что необходимо сделать ссылку, так и из официальных медицинских документов (выписки из медицинских карт, консультативные заключения, справки, листки нетрудоспособности).
В графе «развитие настоящего заболевания» указывают время появления первых признаков заболевания, их причины, динамику развития, проводимое ранее лечение и его результаты.
При описании результатов внешнего осмотра обращают внимание на состояние области височно-нижнечелюстного сустава, поднижнечелюстных и околоушных слюнных желез, лимфатических узлов. Осмотр полости рта начинают с оценки твердых тканей зубов и тканей пародонта, что отмечают в зубной формуле. В соответствии с решением Совета Стоматологической Ассоциации России, с 2000 г. повсеместно введена зубная формула, принятая ВОЗ.
Зубная формула.
Для определения принадлежности зуба используется международная цифровая система обозначения зубов, предложенная Международной Организацией Стандартов (ISO). Формула зубов выглядит следующим образом: к порядковому номеру зуба челюсти с I по 8 добавляется и номер квадранта, который ставится впереди номера зуба (рис.1,2);
	1 квадрант
	2 квадрант

	4 квадрант
	3 квадрант


[image: https://studfile.net/html/2706/653/html_WXLthNmTfy.Iv1g/htmlconvd-ktYlJB_html_712a2afaf0a0cfb4.jpg]Рис.1
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При таком обозначении достаточно назвать две цифры для точного определения зуба в дуге:
2.1 — центральный резец верхней челюсти слева;
4.4 — первый малый коренной зуб (премоляр) нижней челюсти справа.
Зубная формула отражает наличие кариозных полостей, корней зубов, ортопедических конструкций, состояние пародонта, степень его атрофии и степень подвижности зубов (Приложение 2).
Для обозначения состояния зуба применяются буквенные обозначения: кариес - C; пульпит - P; периодонтит - Pt; пломба - П; зуб, отсутствующий зуб - О; покрытый коронкой - К, искусственный зуб несъемного протеза - И. Степень подвижности зуба обозначается римскими цифрами. Все эти обозначения ставятся в графах, расположенных над или под формулой зубов. 
Под зубной формулой записывают дополнительные данные относительно зубов, альвеолярных отростков и др. В этом разделе карточки, а также в дневнике приема запись относительно зубов производится в строчку, то есть каждый зуб описывается под своим цифровым кодом. Например, коронка зуба 2.2 разрушена на 2/3.
Дневник.
При каждом обращении пациента и проведении ему лечебных мероприятий врачу необходимо разборчиво и подробно вести «дневник», отражающий жалобы больного на момент обращения, объективный статус, диагноз и перечень лечебно-профилактических мероприятий. Завершают записи отметкой об объеме выполненной работы, выраженном в УЕТ, фамилией и подписью врача.
В каждом лечебном учреждении может заполняться только одна медицинская карта, в которой делают записи все специалисты, чтобы сохранить преемственность при лечении больного. Записи в амбулаторной карте необходимо вести своевременно, без сокращений, разборчивым почерком, грамотно используя медицинскую терминологию.
Медицинская карта стоматологического больного является юридическим документом, не выдается на руки пациентам (только по требованию других различного рода учреждений), хранится в регистратуре 5 лет, а затем сдается в архив со сроком хранения 75 лет.
Дополнительные вкладыши.
В медицинской карте должны быть следующие вкладыши:
1. листок уточненных диагнозов, в который вносят только впервые установленные диагнозы (кроме инфекционных заболеваний, которые фиксируют при каждом их случае);
2. листок для отметок осмотра на онкопатологию. В соответствии с Приказом Минздрава РФ от 12.09.1997 г. №270 "О мерах по улучшению организации онкологической помощи населению РФ", каждый пациент должен осматриваться с целью выявления онкологической патологии с внесением соответствующих записей в медицинскую карту. Каждый пациент, обратившийся к стоматологу любого профиля, должен быть исследован на выявление опухолевого либо предопухолевого поражения органов полости рта. Особенно важно проведение такого обследования лиц пожилого и старческого возраста, так как, по мере утраты зубов они часто посещают лишь ортопедов-стоматологов. В то же время известно, что вероятность возникновения рака слизистой оболочки полости рта, самой частой формы злокачественных опухолей челюстно-лицевой локализации, существенно увеличивается с возрастом.
Результаты онкопрофилактического исследования пациента в обязательном порядке заносятся в историю болезни (амбулаторную карту). При выявлении каких-либо патологических процессов пациент должен быть направлен на консультацию к специалисту по заболеваниям слизистой оболочки полости рта, хирургу-стоматологу, а при подозрении на наличие злокачественной — в специализированное онкологическое учреждение, в котором проводится обследование и лечение этой категории больных.
Электронная медицинская документация. Вместо использования традиционных бумажных медицинских записей, стоматологи все больше переходят к электронной медицинской документации. Цифровые системы управления медицинскими записями облегчают доступ к информации о пациентах, повышают эффективность работы и снижают риск ошибок.

Вопросы для самоконтроля:
1.	Виды медицинской документации.
2.	Порядок ведения медицинской документации.
3.	Юридическая ответственность за ненадлежащее ведение медицинской документации.
4.	Виды и особенности ведения электронной медицинской документации.
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Занятие № 13. «Правовые аспекты ведения медицинской документации»

Цель занятия: сформировать понимание значения медицинской документации в профессиональной деятельности медицинского работника.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Понятие и виды медицинской документации.
2.	Юридическое значение медицинской документации.
3.	Правовые последствия ненадлежащего ведения медицинской документации.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: медицинские документы, юридическая ответственность, электронные медицинские документы.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.
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Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
2. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ.
3.	Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях от 30.12.2001 N 195-ФЗ (ред. от 05.12.2022).

Дополнительная литература по теме:
1. Справочная информация: "Сроки хранения документов организаций". http://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_121777/6497d8f99f7e816cd798bd44f898fa2e7e9a8df4/.

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Медицинская документация в условиях развития информационных технологий: «плюсы» и «минусы».
2.	Проблема стандартизации и унификации медицинской документации.

Требования к выполнению самостоятельной работы: Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Занятие № 14. «Правовые аспекты ведения медицинской документации».

Цель занятия: сформировать понимание значения медицинской документации в профессиональной деятельности медицинского работника.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1. Электронные медицинская документация: виды, особенности ведения.
2. Информационные системы в здравоохранении: организационно-правовые аспекты.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: документ, первичные медицинские документы.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.
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Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
2. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ.

Дополнительная литература по теме:
1. Справочная информация: "Сроки хранения документов организаций" http://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_121777/6497d8f99f7e816cd798bd44f898fa2e7e9a8df4/ 

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Цифровизация в здравоохранении: организационно-правовое аспекты.
2.	Хранение персональных данных пациента медицинской организацией.

Требования к выполнению самостоятельной работы: Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.

[image: ]Занятие № 15. «Юридическая ответственность за правонарушения в сфере охраны здоровья граждан»

Цель занятия: сформировать понимание юридической ответственности медицинских работников и медицинских организаций за правонарушение в сфере охраны здоровья граждан.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Виды юридической ответственность медицинских работников за правонарушения в сфере охраны здоровья граждан.
	2.	Ответственность медицинских организаций за вред, причиненный гражданину.
	3.	Понятие должностного лица.
	4.	Антикоррупционная политика в сфере здравоохранения.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: защита прав и законных интересов, судебная защита прав и законных интересов, внесудебная защита прав и законных интересов.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.

[image: ]Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный закон «О прокуратуре Российской Федерации» от 17.01.1992 N 2202-1.
3. Федеральный закон «О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля» от 26.12.2008 N 294-ФЗ.
4. Федеральный закон «Об уполномоченных по защите прав предпринимателей в Российской Федерации» от 07.05.2013 N 78-ФЗ.
5. Федеральный закон «О третейских судах в Российской Федерации» от 24.07.2002 N 102-ФЗ.
6. Федеральный закон «Об альтернативной процедуре урегулирования споров с участием посредника (процедуре медиации)» от 27.07.2010 N 193-ФЗ.
7. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
8. Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях от 05.12.2022 N 195-ФЗ.
9. Гражданский кодекс Российской Федерации (часть первая) от 30.11.1994 N 51-ФЗ. 
10. Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ. 
11. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ. 
12. Трудовой кодекс Российской Федерации от 30.12.2001 N 197-ФЗ.
13. [bookmark: _Toc138924707][bookmark: _Toc138924844]Федеральный закон "О противодействии коррупции" от 25.12.2008 N 273-ФЗ.
 
Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Досудебные способы разрешения гражданско-правовых споров.
2.	Разрешение «врачебных дел» органами негосударственной гражданской юрисдикции.
3.	Способы противодействия коррупции в системе здравоохранения.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Занятие № 16. «Юридическая ответственность за правонарушения в сфере охраны здоровья граждан»

Цель занятия: сформировать понимание основных юридических терминов и обсудить правовые основы взаимоотношений медицинского персонала и пациентов.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Понятие нормы права и ее структура.
2.	Понятие юридических фактов.
3.	Правовые основы взаимодействия персонала медицинской организации и получателей медицинских услуг.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
25 мин – решение ситуационных задач.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия.
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: норма права, юридические факты, медицинская услуга, потребитель, медицинский персонал.

Форма текущего контроля: решение ситуационных задач.
[image: ]
Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Конституция Российской Федерации (принята всенародным голосованием 12.12.1993) (с учетом поправок, внесенных Законами РФ о поправках к Конституции РФ от 30.12.2008 N 6-ФКЗ, от 30.12.2008 N 7-ФКЗ, от 05.02.2014 N 2-ФКЗ, от 01.07.2020 N 11-ФКЗ, от 06.10.2022) // Официальный интернет-портал правовой информации (www.pravo.gov.ru).
2. Федеральный конституционный закон от 31.12.1996 N 1-ФКЗ «О судебной системе Российской Федерации».
3.Федеральный закон «О защите прав потребителей от 07.02.1992 N 2300-1 (ред. от 05.12.2022).
3. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
4. Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях от 30.12.2001 N 195-ФЗ.
5. Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ. 
6. Уголовный кодекс Российской Федерации от 13.06.1996 N 63-ФЗ. 

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Ответственность обучающихся при прохождении производственной практики в медицинских организациях.
2.	Правовые основы предоставления медицинских услуг.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Занятие № 17. «Модульная контрольная работа №2»

Цель занятия: проверка знаний, полученных в ходе проведения лекционных и семинарских занятий.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
5 мин – вступительное слово преподавателя.
60 мин – написание модульной контрольной работы №2.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – домашнее задание и подведение итогов занятия. 

Форма текущего контроля: контрольная работа.
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Занятие № 18. «Защита прав и законных интересов медицинских работников и медицинских организаций»

Цель занятия: изучить правовые механизмы защиты прав медицинских работников и законных интересов медицинских организаций при возникновении конфликтных ситуаций.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Досудебный способы защиты прав медицинских работников и законных интересов медицинских организаций.
2.	Судебные способы защиты прав медицинских работников и законных интересов медицинских организаций.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – входящий тестовый контроль.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия. 
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: медработник, защита прав, медицинская организация, законные интересы.

Форма текущего контроля: устный опрос, входящий тестовый контроль.
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Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин - Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1. Федеральный закон «Об альтернативной процедуре урегулирования споров с участием посредника (процедуре медиации)» от 27.07.2010 N 193-ФЗ.
2. Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ. 
3. Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право: учебник и практикум для вузов / В. И. Акопов. — М.: Издательство Юрайт, 2018. — 287 с. — (Серия: Специалист).

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Применение способа медиации в решении конфликтных ситуаций в сфере здравоохранения.
2.	Анализ судебной практики «медицинских дел».

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Занятие № 19. «Защита прав и законных интересов медицинских работников и медицинских организаций»

Цель занятия: изучить правовые механизмы защиты прав медицинских работников и законных интересов медицинских организаций при возникновении конфликтных ситуаций.

Основные вопросы (этапы) для обсуждения:
1.	Страхование профессиональной ответственности медицинских работников.
2.	Правовые основы рекламы и продвижения медицинских услуг медицинской организацией. Способы защиты деловой репутации юридического лица.

Технологическая карта занятия:
5 мин – перекличка присутствующих на занятии.
10 мин – входящий тестовый контроль.
10 мин – вступительное слово преподавателя.
30 мин – обсуждение предложенных вопросов темы.
10 мин – устный опрос студентов по итогам работы.
5 мин – оценка работы студентов преподавателем.
5 мин – подведение итогов занятия. 
5 мин – домашнее задание.

Основные понятия, категории по теме занятия: медицинские организации, деловая репутация, страхование деятельности.

Форма текущего контроля: устный опрос, входящий тестовый контроль.
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Основная литература по теме:
1.	Старчиков М. Ю. Правовой минимум медицинского работника (врача) / Старчиков М. Ю. – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2020. - 272 с. - ISBN 978-5-9704-5538-8. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970455388.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.
2.	Понкина А. А. Дефекты оказания медицинской помощи / А. А. Понкина, И. В. Понкин – Москва: ГЭОТАР-Медиа, 2021. - 312 с. - ISBN 978-5-9704-6501-1. - Текст: электронный // URL: https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970465011.html (дата обращения: 04.07.2023). - Режим доступа: по подписке.

Нормативно-правовые акты:
1.	Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
2.	Федеральный закон «Об альтернативной процедуре урегулирования споров с участием посредника (процедуре медиации)» от 27.07.2010 N 193-ФЗ.
3.	Гражданский кодекс Российской Федерации (часть вторая) от 26.01.1996 N 14-ФЗ. 

Дополнительная литература по теме:
1. Медицинское право: учебник и практикум для вузов / В. И. Акопов. — М.: Издательство Юрайт, 2018. — 287 с. — (Серия: Специалист).

Интернет-ресурсы:
1.Электронный каталог научной библиотеки Казанского ГМУ
http://lib.kazangmu.ru/jirbis2/index.php?option=com_irbis&view=irbis&Itemid=108&lang=ru
2.Электронно-библиотечная система КГМУ (ЭБС КГМУ) https://lib-kazangmu.ru/
3.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
4.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
5.  Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
6.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Периодические издания по теме:
1.	Федеральный научно-практический журнал «Медицинское право» // НАМП, Издательская группа «Юрист».

Самостоятельная работа по теме:
Задание. Напишите эссе на одну из предложенных тем, подобрав необходимый материал из источников:
1.Студенческая электронная библиотека «Консультант студента» 
http://www.studentlibrary.ru
2.Консультант врача – электронная медицинская библиотека 
http://www.rosmedlib.ru
3.Научная электронная библиотека elibrary.ru http://elibrary.ru
4.Онлайн-версия системы «Консультант Плюс: Студент» https://student2.consultant.ru/cgi/online.cgi?req=home;rnd=0.5673884906746562 

Темы: 
1.	Организационно-правовые основы взаимодействия медицинской организации с СМИ.
2.	Компенсация морального вреда в медицине.

Требования к выполнению самостоятельной работы. Эссе выполняется дистанционно. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Форма текущего контроля: эссе.
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Занятие № 20. «Итоговое компьютерное тестирование»

Цель занятия: контроль знаний, полученных в ходе изучения содержания тем дисциплины «Правовые основы деятельности врача».

Технологическая карта:
1 час 20 мин – индивидуальное тестирование студентов.

[bookmark: _Hlk501908747]Форма текущего контроля: тестирование.
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7.	МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ ДЛЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ ПО ОСВОЕНИЮ ДИСЦИПЛИНЫ

Требования по выполнению контрольной модульной работы. Контрольная модульная работа выполняется аудиторно. В работе указывается ФИО студента, без титульного листа. Работа должна четко отвечать на поставленный вопрос, студент должен использовать необходимые понятия, термины и опираться на нормативно-правовые акты. 

Требования к проведению зачета. Собеседование проводится по заранее известным студентам перечню вопросов, индивидуально с каждым студентом. Последний должен, получив вопросы, сначала письменно раскрыть понятия, которые в этих вопросах даются, перечислить необходимые НПА, а затем устно ответить преподавателю (подготовка письменной части – 20 минут, ответ преподавателю – 5 минут). 

Требования к эссе. Эссе выполняется дистанционно на образовательном портале. В работе должен быть титульный лист с указанием темы и ФИО преподавателя. Требования по форматированию текста – 14пт Times New Roman, полуторный интервал, минимальное число страниц – 2. Цитаты, тезисы, упоминания работ других ученых или результатов исследований должны дополняться подстрочными ссылками на источник. Работа должна быть отправлена преподавателю не позднее обозначенного им срока. Преподаватель вправе не принимать работу в случае наличия в ней большого процента некорректных заимствований.

Требования к заданиям на оценку умений и навыков – решению ситуационных задач. Задания выполняются аудиторно, на семинарских занятиях. Студенты получают текст задачи. В течение 7 минут, используя НПА, они ее решают. Далее в диалоге с преподавателем обсуждаются варианты (вариант решения задачи).
Рекомендации при выполнении заданий по поиску информации в системе «Гарант».
Студенту необходимо последовательно изучить:
1.	законодательную базу конкретного вопроса в действующей редакции;
2.	комментарии экспертов к законодательной базе;
3.	разъясняющие письма органов государственной власти;
4.	обзор судебной практики по данному вопросу;
5.	постановление Пленума Верховного суда по данному вопросу.

[bookmark: _Toc495766098][bookmark: _Toc527222145]
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ПРИЛОЖЕНИЕ
Приложение 1.

Ситуационные задачи
Задача 1.
В окружную избирательную комиссию по выборам Президента РФ поступили документы на регистрацию в качестве кандидатов следующих лиц:
1.	Р.И. Иванова, известного ученого, в возрасте 34 лет;
2.	П. К. Ермакова, писателя, приехавшего в Россию 7 лет назад.
Подлежат ли регистрации в качестве кандидатов в Президенты РФ указанные лица?
Ответ: Указанные лица не подлежат регистрации в качестве кандидатов в Президенты РФ на основании ч.2 ст.81 Конституции РФ: «Президентом РФ может быть избран гражданин РФ не моложе 35 лет, постоянно проживающий в РФ не менее 10 лет».

Задача 2.
Студент Митин на практическом занятии утверждал, что только граждане РФ имеют право на охрану здоровья и медицинскую помощь в РФ. Прав ли он?
Ответ: Студент Минин не прав, т.к. в соответствии с ч.1 ст.41 Конституции РФ «каждый имеет право на охрану здоровья и медицинскую помощь».

Задача 3.
За административное правонарушение было применено административное наказание в виде замечания. Соответствует ли это наказание КоАП РФ?
Ответ: Наказание в виде замечания не соответствует ст.3.2 Кодекса РФ об административных правонарушениях.

Тестовый контроль (примеры тестовых заданий)

•	Медицинская помощь в государственных и муниципальных учреждениях здравоохранения РФ оказывается гражданам:
1.	бесплатно
2.	платно
3.	бесплатно, за счет средств соответствующего бюджета, страховых взносов, других поступлений

• С какого возраста наступает административная ответственность?
1.	с 15 лет
2.	с 16 лет
3.	с 18 лет 

• При каком случае возникает ситуация получения взятки специалистом, ответственным за выдачу листков временной нетрудоспособности?
1.	дачи положительного отзыва на научную работу
2.	денежного вознаграждения за качественное лечение
3.	выдачи листка временной нетрудоспособности за денежное вознаграждение

• Виды ответственности, которые применяются в отношении виновных лиц медицинского персонала:
1.	дисциплинарная ответственность, уголовная ответственность, административная ответственность
2.	уголовная ответственность, дисциплинарная ответственность, общественное порицание
3.	общественное порицание
4.	уголовная ответственность, общественное порицание

• Продолжительность рабочего времени у врачей?
1.	не более 40 часов
2.	не более 30 часов
3.	не более 36 часов
4.	не более 28 часов


Приложение 2.

В отношении медицинских работников и медицинских организаций применяются следующие статьи Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях от 30 декабря 2001 г. № 195-ФЗ (КоАП РФ):
Статья 5.39. Неправомерный отказ в предоставлении гражданину, в том числе адвокату в связи с поступившим от него адвокатским запросом, и (или) организации информации, предоставление которой предусмотрено федеральными законами, несвоевременное ее предоставление либо предоставление заведомо недостоверной информации.
Статья 6.2. Незаконное занятие народной медициной.
Статья 6.3. Нарушение законодательства в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения.
[bookmark: page74]Статья 6.16. Нарушение правил оборота наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров.
Статья 6.28. Нарушение установленных правил в сфере обращения медицинских изделий.
Статья 6.29. Невыполнение обязанностей о представлении информации о конфликте интересов при осуществлении медицинской деятельности и фармацевтической деятельности.
Статья 6.30. Невыполнение обязанностей об информировании граждан о получении медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.
Статья 6.31. Нарушение законодательства о донорстве крови и ее компонентов.
Статья 6.32. Нарушение требований законодательства в сфере охраны здоровья при проведении искусственного прерывания беременности.
Статья 6.33. Обращение фальсифицированных, контрафактных, недоброкачественных и незарегистрированных лекарственных средств, медицинских изделий и оборот фальсифицированных биологически активных добавок.
Статья 13.11. Нарушение установленного законом порядка сбора, хранения, использования или распространения информации о гражданах (персональных данных).
Статья 13.14. Разглашение информации с ограниченным доступом. Статья 14.1. Осуществление предпринимательской деятельности без государственной регистрации или без специального разрешения (лицензии), осуществление предпринимательской деятельности с нарушением условий, предусмотренных специальным разрешением (лицензией).
[bookmark: page75]Статья 14.3. Нарушение законодательства о рекламе ч. 5. Нарушение установленных законодательством о рекламе требований к рекламе лекарственных средств, медицинских изделий и медицинских услуг, в том числе методов лечения, а также биологически активных добавок
Статья 14.7. Обман потребителей (введение в заблуждение относительно потребительских свойств, качества товара (работы, услуги) или иной обман потребителей).
Статья 14.4. Продажа товаров, выполнение работ либо оказание населению услуг ненадлежащего качества или с нарушением установленных законодательством Российской Федерации требований
Статья 14.4.2. Нарушение законодательства об обращении лекарственных средств.
Статья 19.4. Неповиновение законному распоряжению должностного лица органа, осуществляющего государственный надзор (контроль), муниципальный контроль.
Статья 19.5. Невыполнение в срок законного предписания (постановления, представления, решения) органа (должностного лица), осуществляющего государственный надзор (контроль), муниципальный контроль.
[bookmark: page76]Статья 19.7.8. Непредставление сведений или представление заведомо недостоверных сведений в федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий функции по контролю и надзору в сфере здравоохранения.

Приложение 3.

Все профессиональные преступления, которые могут быть совершены медицинскими работниками, содержатся в различных главах Особенной части Уголовного кодекса РФ. Условно их можно разделить на следующие группы:
1. Преступления против жизни и здоровья пациента:
· Убийство (ст. 105 УК РФ);
· Причинение смерти по неосторожности вследствие ненадлежащего исполнения лицом своих профессиональных обязанностей (ч. 2 ст. 109 УК РФ);
· Причинение тяжкого вреда здоровью по неосторожности совершенное вследствие ненадлежащего исполнения лицом своих профессиональных обязанностей (ч. 2 ст. 118 УК РФ);
· Принуждение к изъятию органов или тканей человека для трансплантации (ст. 120 УК РФ);
· [bookmark: page83]Заражение	ВИЧ-инфекцией	вследствие ненадлежащего исполнения лицом своих профессиональных обязанностей (ч. 4 ст. 122 УК РФ);
· Незаконное	проведение	искусственного прерывания беременности (ст.123 УК РФ);
· Неоказание помощи больному (ст. 124 УК РФ).

2.	Преступления против конституционных прав и свобод человека:
· Незаконное лишение свободы (ст. 127 УК РФ);
· Незаконная   госпитализация   в   медицинскую   организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях (ч. 2 ст. 128 УК РФ);
· Нарушение неприкосновенности частной жизни (ст. 137 УК РФ).

3. Преступления против семьи и несовершеннолетних:
· Подмена ребенка (ст. 153 УК РФ);
· Незаконное усыновление (удочерение) (ст. 154 УК РФ);
· Разглашение тайны усыновления (ст. 155 УК РФ).

4.	Преступления в сфере оборота наркотических средств и психотропных веществ:
· Незаконные хранение или перевозка наркотических средств, психотропных веществ или их аналогов (ст. 228 УК РФ);
· Незаконный сбыт наркотических средств, психотропных веществ или их аналогов лицом с использованием своего служебного положения (п. «б» ч. 3 ст. 228.1 УК РФ);
· Нарушение правил оборота наркотических средств или психотропных веществ (ст. 228.2 УК РФ);
· [bookmark: page84]Незаконный сбыт или пересылка прекурсоров наркотических средств или психотропных веществ, растений либо их частей, содержащих прекурсоры наркотических средств или психотропных веществ лицом с использованием своего служебного положения (п. «б» ч. 2 ст. 228.4 УК РФ);
· Хищение наркотических средств или психотропных веществ лицом с использованием своего служебного положения (п. «в» ч .2 ст. 229 УК РФ);
· Незаконная выдача рецептов или иных документов, дающих право на получение наркотических средств или психотропных веществ (ст. 233 УК РФ).

5.	Преступления против здоровья населения:
· Нарушение правил хранения, учета, отпуска, перевозки или пересылки сильнодействующих или ядовитых веществ, если это повлекло по неосторожности их хищение либо причинение иного существенного вреда (ч. 4 ст. 234 УК РФ);
· Незаконное осуществление медицинской деятельности или фармацевтической деятельности (ст. 235 УК РФ);
· Нарушение санитарно-эпидемиологических правил (ст. 236 УК РФ);
· Сокрытие информации об обстоятельствах, создающих опасность для жизни или здоровья людей (ст. 237 УК РФ);
· Нарушение правил обращения экологически опасных веществ и отходов (ст. 247 УК РФ);
· Нарушение правил безопасности при обращении с микробиологическими либо другими биологическими агентами или токсинами (ст. 248 УК РФ).
· сфере здравоохранения особое значение имеют такие уголовно наказуемые деяния как:
· Злоупотребление должностными полномочиями (Ст. 285)
· Превышение должностных полномочий (Ст. 286)
· Получение взятки (Ст. 290)
· Служебный подлог (Ст.292)
· Халатность (Ст. 293)

Приложение 4.

Приложение № 2
к приказу Министерства здравоохранения РФ
от 20 декабря 2012 г. № 1177н

Информированное добровольное согласие на виды медицинских
вмешательств, включенные в Перечень определенных видов
медицинских вмешательств, на которые граждане дают
информированное добровольное согласие при выборе
врача и медицинской организации для получения первичной
медико-санитарной помощи

	Я,
	

	
	(Ф. И. О. гражданина)



	«
	
	»
	
	 г. рождения, зарегистрированный по адресу:
	



	
	,

	(адрес места жительства гражданина либо законного представителя)
	



даю информированное добровольное согласие на виды медицинских вмешательств, включенные в Перечень определенных видов медицинских вмешательств, на которые граждане дают информированное добровольное согласие при выборе врача и медицинской организации для получения первичной медико-санитарной помощи, утвержденный приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 23 апреля 2012 г. № 390н (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 5 мая 2012 г. № 24082) (далее — Перечень), для получения первичной медико-санитарной помощи/получения первичной медико-санитарной помощи лицом, законным представителем которого я являюсь (ненужное зачеркнуть), в
	
	.

	(полное наименование медицинской организации)
	



	Медицинским работником
	

	
	(должность, Ф. И. О. медицинского работника)

	


в доступной для меня форме мне разъяснены цели, методы оказания медицинской помощи, связанный с ними риск, возможные варианты медицинских вмешательств, их последствия, в том числе вероятность развития осложнений, а также предполагаемые результаты оказания медицинской помощи. Мне разъяснено, что я имею право отказаться от одного или нескольких видов медицинских вмешательств, включенных в Перечень, или потребовать его (их) прекращения, за исключением случаев, предусмотренных частью 9 статьи 20 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2011, № 48, ст. 6724; 2012, № 26, ст. 3442, 3446).
Сведения о выбранных мною лицах, которым в соответствии с пунктом 5 части 5 статьи 19 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» может быть передана информация о состоянии моего здоровья или состоянии лица, законным представителем которого я являюсь (ненужное зачеркнуть),


	
	.

	(Ф. И. О. гражданина, контактный телефон)
	



	
	
	

	(подпись)
	
	(Ф. И. О. гражданина или законного представителя гражданина)



	
	
	

	(подпись)
	
	(Ф. И. О. медицинского работника)



	«
	
	»
	
	 г.

	
	
	
	(дата оформления)
	



Приложение 5.

ДОГОВОР НА ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ № _____
г. ____________________ ___________________________«___» ______________ _______ г.
___________________ в лице ______________, действующего на основании ___________________________________, именуемый в дальнейшем «Исполнитель», с одной стороны, и гражданин ___________________, паспорт (серия, номер, выдан) ___________ ______________, проживающий по адресу _________________________, именуемый в дальнейшем «Заказчик», с другой стороны, именуемые в дальнейшем «Стороны», заключили настоящий договор, в дальнейшем «Договор», о нижеследующем: 
1. ПРЕДМЕТ ДОГОВОРА
1.1.	Исполнитель принимает на себя обязательства оказать Заказчику медицинские услуги, указанные в Приложении №1, являющемся неотъемлемой частью настоящего договора.
2. СТОИМОСТЬ И ПОРЯДОК РАСЧЕТОВ
2.1.	Стоимость услуг по договору в соответствии с предварительным планом лечения согласно прейскуранту Исполнителя, составляет ______________________________________ рублей.
2.2.	Указанная в п.2.1 сумма является предварительной. Окончательная стоимость определяется после окончания лечения в соответствии с прейскурантом Исполнителя и фактическим объемом оказанных Заказчику услуг.
2.3.	В случае внесения Заказчиком единовременной предварительно установленной суммы в размере 100% сразу после подписания договора, ему предоставляется скидка в размере _______ % от приблизительной суммы договора, указанной в п.2.1.
2.4.	Оплата может производиться Заказчиком поэтапно:
· 1-ое посещение – _______% от стоимости договора;
· 2-ое посещение – _______% от стоимости договора;
· 3-ое посещение – _______% от стоимости договора;
В случае поэтапного внесения платы за услуги по договору – скидка не предоставляется.
2.5.	Стоимость услуг может быть изменена Исполнителем вследствие инфляции, расширения объема услуг. При возникновении необходимости, для качественного оказания медицинской услуги, выполнения работ, не предусмотренных договором, они выполняются с согласия Заказчика с оплатой в соответствии с прейскурантом Исполнителя.
2.6.	Оплата производится за наличный расчет.
3. СРОКИ ИСПОЛНЕНИЯ ОБЯЗАТЕЛЬСТВ
3.1.	Исполнитель окажет услуги, предусмотренные п.1.1 настоящего договора, в сроки, установленные планом лечения (Приложение №2), являющимся неотъемлемой частью настоящего договора.
3.2.	Договор считается исполненным надлежащим образом по окончании получения Заказчиком последней оплаченной им услуги.
4. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ИСПОЛНИТЕЛЯ
4.1.	Исполнитель обязан:
· оказать Заказчику квалифицированную, качественную медицинскую услугу в соответствии с внутренними стандартами качества, в срок, установленный планом лечения (Приложение №2);
· предоставить Заказчику бесплатную, доступную, достоверную информацию о предоставляемой услуге;
· получить информированное добровольное согласие Заказчика на медицинское вмешательство.
4.2.	Исполнитель имеет право:
· в случае возникновения неотложных состояний самостоятельно определять объем исследований, манипуляций, оперативных вмешательств, необходимых для установления диагноза, обследования и оказания медицинской помощи, в том числе и не предусмотренной договором;
· приостановить оказание услуги, если в процессе исполнения обязательств выяснится неизбежность получения отрицательного результата или нецелесообразность дальнейшего исполнения услуги – в этом случае стороны обязаны в _______-дневный срок рассмотреть вопрос о целесообразности дальнейшего оказания медицинских услуг по договору;
· отказаться в одностороннем порядке от исполнения обязательств по настоящему договору в случае, когда действия Заказчика делают невозможным исполнение медицинской услуги в целом или надлежащего качества, а именно:
1. нарушение плана лечения;
2. нарушение режима проводимых процедур;
3. нарушение диеты;
4. злоупотребление алкоголем, наркотическими средствами и т.п.
5. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ЗАКАЗЧИКА
5.1.	Заказчик обязан:
· соблюдать план лечения (Приложение №2);
· оплатить услуги Исполнителя в размере и в сроки, указанные в договоре;
· информировать Исполнителя до начала оказания медицинской услуги о перенесенных и сопутствующих заболеваниях и осложнениях, известных ему аллергических реакциях и противопоказаниях;
· неукоснительно и точно выполнять назначения врача;
· сообщить об изменении назначенной даты посещения врача не позднее, чем за 24 часа до неё;
· оплатить стоимость услуг Исполнителя в полном объеме, если невозможность исполнения договора возникла по вине Заказчика, а именно:
1. нарушение плана лечения;
2. нарушение режима проводимых процедур;
3. нарушение диеты;
4. злоупотребление алкоголем, наркотическими средствами и т.п.
5.2.	Заказчик имеет право:
· на предоставление информации о медицинской услуге;
· на ознакомление с документами, подтверждающими квалификацию врача и наличие необходимых разрешений и лицензий на оказание медицинских услуг Исполнителем;
· на получение информации о состоянии своего здоровья, а также на выбор лиц, которым в интересах Заказчика может быть передана информация о его здоровье.
6. ИНФОРМАЦИЯ О ПРЕДОСТАВЛЯЕМОЙ УСЛУГЕ
6.1.	Оказываемая медицинская услуга представляет собой: ________________________________________.
6.2.	Медицинская услуга не оказывается, если у Заказчика имеются острые воспалительные заболевания.
6.3.	Перед оказанием медицинской услуги врач устанавливает отсутствие противопоказаний, обследует Пациента: ________________________________________.
6.4.	Продолжительность услуги _______ минут;
6.5.	Услугу оказывает врач ______________ квалификационной категории, имеющий сертификат специалиста.
6.6.	С учетом самой технологии выполнения медицинской услуги, Заказчик должен знать и осознавать вероятность, но не обязательность вредных (побочных) эффектов медицинского вмешательства и осложнений, способных причинить вред здоровью Заказчика.
6.6.1.	Основные возможные побочные эффекты: ________________________________________.
6.6.2.	Основные возможные побочные осложнения: ________________________________________, возможность наступления в среднем в _______% случаев.
6.7.	В связи с тем, что вышеперечисленные в п.п. 6.6.1. и 6.6.2. побочные эффекты и осложнения возникают вследствие биологических особенностей организма, и используемая технология оказания медицинской помощи не может полностью исключить вероятность их наступления, Исполнитель не несет ответственности за наступление осложнений, если медицинская услуга была оказана с соблюдением всех необходимых правил и требований.
6.8.	В случае, если осложнения потребовали срочной медицинской помощи, Исполнитель оказывает такую помощь без дополнительной оплаты.
6.9.	Заказчик подтверждает, что ознакомлен с дополнительной информацией, касающейся медицинской услуги и условий её предоставления, вывешенной на стенде информации медицинского центра Исполнителя.
7. ОТВЕТСТВЕННОСТЬ СТОРОН
7.1.	В случае невозможности исполнения обязательств, возникшей по вине Заказчика, стоимость услуг Исполнителя подлежит оплате в полном объеме.
7.2.	В случае, когда невозможность исполнения обязательств возникла по обстоятельствам, не зависящим от воли сторон, Заказчик возмещает Исполнителю фактически понесенные им расходы.
7.3.	Исполнитель освобождается от ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение своих обязательств по настоящему договору, если это произошло вследствие обстоятельств непреодолимой силы, нарушения Заказчиком своих обязательств или в других случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации.
7.4.	Заказчик обязан полностью возместить Исполнителю понесенные убытки, если Исполнитель не смог оказать услуги или был вынужден прекратить её оказание по вине Заказчика.
8. ПРОЧИЕ УСЛОВИЯ
8.1.	Все споры и разногласия между сторонами решаются путем переговоров, в случае не достижения согласия – в судебном порядке, в соответствии с законодательством РФ.
8.2.	До обращения сторон в суд установлен обязательный претензионный порядок рассмотрения спора. Срок рассмотрения претензий – _______ дней.
8.3.	Для обращения в суд по поводу качества оказанных медицинских услуг стороны договорились о проведении независимой экспертизы качества медицинской помощи.
8.4.	Настоящий договор вступает в силу с момента его подписания сторонами и действует до момента исполнения сторонами своих обязательств.
9. ЮРИДИЧЕСКИЕ АДРЕСА И БАНКОВСКИЕ РЕКВИЗИТЫ СТОРОН
	Исполнитель 
Юридический адрес, почтовый адрес, телефон/факс,
ИНН/КПП, расчетный счет, банк, корреспондентский счет, БИК, подпись.
	Заказчик 
Адрес регистрации, почтовый адрес, телефон/факс, паспорт серия, номер, кем выдан, когда выдан, подпись.



Приложение 6.
Приложение № 134
к приказу ФССП России
от 11.07.2012 № 318
	ПРОТОКОЛ №
	


об административном правонарушении
	“
	
	”
	
	
	
	г.
	

	
	(дата составления)
	
	(место составления)


Я,  
(должность, наименование и адрес структурного подразделения территориального органа ФССП России,
Ф.И.О. должностного лица, составившего протокол)


в соответствии со статьей 28.2 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях составил настоящий протокол о том, что гражданин(ка)

(Ф.И.О., дата и место рождения)


	,

русским языком	,
(владеет/не владеет)
зарегистрированный(ая) по месту жительства/пребывания  

	,

тел.:  	,

фактически проживающий(ая)  

	
	тел.:
	
	,


работающий(ая)/служащий(ая)  
(наименование и адрес организации, телефон)
	,

должность 	,

	[bookmark: OLE_LINK1]документ, удостоверяющий личность
	
	№
	
	серия
	


	,
(когда и кем выдан)
совершил(а) нарушение  
(пункт нормативного правового акта, существо нарушения)


	,

	ответственность за которое предусмотрена частью
	
	статьи
	
	Кодекса


Российской Федерации об административных правонарушениях.
Сведения о свидетелях  


(Ф.И.О., адрес места жительства, телефон)
	.

Лицу, в отношении которого возбуждено дело об административном правонарушении, разъяснены права, предусмотренные статьей 25.1 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, а также статьей 51 Конституции Российской Федерации.
Свидетелям 	разъяснены ответственность
(Ф.И.О.)
за заведомо ложные показания, права и обязанности, предусмотренные статьями 17.9, 25.6 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях.
Иные сведения, необходимые для разрешения дела  
(в том числе запись

о применении мер обеспечения производства по делу об административном

правонарушении, данные о предоставлении переводчика)
Мне разъяснено, что в соответствии со статьями 24.2 – 24.4, 25.1, 25.5, 30.1 КоАП РФ я имею право знакомиться с материалами дела, давать объяснения, представлять доказательства, заявлять ходатайства и отводы, присутствовать при рассмотрении дела и пользоваться юридической помощью защитника, выступать на родном языке и пользоваться услугами переводчика, если не владею языком, на котором ведется производство, обжаловать постановление по делу.
	
	
	

	(подпись)
	
	(расшифровка подписи правонарушителя или его представителя)


Протокол составлен  
(наименование и адрес структурного подразделения территориального органа ФССП России)
	.

Протокол составлен в присутствии свидетелей:
1.  

	
	
	

	(Ф.И.О., место жительства)
	
	(подпись)


2.  

	
	
	

	(Ф.И.О., место жительства)
	
	(подпись)


3.  

	
	
	

	(Ф.И.О., место жительства)
	
	(подпись)



	Нарушитель
(его представитель)
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)



	Протокол подписать отказался
	
	
	

	
	(подпись должностного лица ФССП России)
	
	(расшифровка подписи)



	Протокол подписать отказался
	
	
	

	
	(подпись должностного лица ФССП России)
	
	(расшифровка подписи)


Мотивы отказа от подписания протокола (могут быть изложены нарушителем отдельно и приложены к протоколу)  



Примечание. Отказ от подписи протокола не является основанием для прекращения производства по делу.
	Протокол составил
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


Копию настоящего протокола получил  
(дата, подпись, расшифровка

подписи нарушителя (его представителя) или отметка об отказе в получении протокола)

а) Заполняется в случае рассмотрения дела об административном правонарушении должностным лицом ФССП России:
Мне сообщено, что рассмотрение дела об административном правонарушении состоится
	в
	
	20
	
	года по адресу:
	



(дата, подпись, расшифровка подписи нарушителя (его представителя))

б) Заполняется в случае направления материалов для рассмотрения дела об административном правонарушении в суд.
Мне сообщено, что материалы для рассмотрения дела об административном правонарушении будут направлены в _______________________________________________ 
(дата, подпись, расшифровка подписи нарушителя (его представителя))
Приложение 7.
Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека
Территориальное управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по



(место нахождения)

(телефон, факс)

ПРОТОКОЛ
об административном правонарушении
	“
	
	”
	
	20
	
	г.
	г.
	


Мною,
Территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по

(должность, фамилия и инициалы лица, составившего протокол)
в соответствии со статьями 28.2, 28.3 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях и пунктом 1 статьи 50 Федерального закона “О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения” составлен настоящий протокол в том, что при санитарном обследовании

(наименование объекта, адрес)


обнаружено:  
(место, время совершения и событие (существо) административного правонарушения)



что является нарушением  
(указать номер статьи, пункта, подпункта, части нормативного(ых) правового(ых) акта(ов),

требования которого(ых) были нарушены;

наименование, дата принятия и номер данного акта(ов))
административная ответственность за которое предусмотрена  
(номер статьи или статей)
Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях.
Сведения о лице, осуществляющем деятельность без образования юридического лица:
Ф.И.О.  

Дата рождения  

Место рождения  

Семейное положение  

Образование  

Место жительства или пребывания  
БИК  
ИНН  
Каким языком желает пользоваться при производстве по делу  
Нуждается ли в услугах переводчика  

Сведения о юридическом лице, в отношении которого возбуждено дело об административном правонарушении:
Наименование  

Юридический и фактический адрес  

Банковские реквизиты и номер расчетного счета  


	БИК
	
	ИНН
	


Ф.И.О. законных представителей лица, осуществляющего предпринимательскую деятельность без образования юридического лица, или юридического лица, представителей потерпевших, защитников


сведения о документе, удостоверяющем их полномочия:  

Подпись  
(подпись лица, осуществляющего предпринимательскую деятельность без образования юридического лица, или законного представителя юридического лица, в отношении которых возбуждено дело об административном правонарушении)
Сведения о свидетелях и потерпевших (Ф.И.О., адреса места жительства):




Объяснения лица, осуществляющего предпринимательскую деятельность без образования юридического лица, или законного представителя юридического лица, в отношении которых возбуждено дело об административном правонарушении:












Лицо, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, вправе знакомиться со всеми материалами дела, давать объяснения, представлять доказательства, заявлять ходатайства и отводы, пользоваться юридической помощью защитника, представлять объяснения и замечания по содержанию протокола, а также иными процессуальными правами в соответствии с Кодексом об административных правонарушениях.
Мои права и обязанности мне разъяснены и понятны, с протоколом ознакомлен. Мне разъяснено мое право пользоваться услугами переводчика. В его услугах я не нуждаюсь, русским языком владею хорошо.

(подпись лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, или его законного представителя)
	Подпись должностного лица, составившего протокол
	



	Копию протокола получил
	
	Подпись лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, или его законного представителя



	Место и время рассмотрения дела об административном правонарушении:
	


О месте и времени рассмотрения дела извещен:  
(подпись лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, или его законного представителя)

Приложение 8.

В Ленинский районный суд 
г. Новосибирска
							(630120, г. Новосибирск, ул. Титова, 184)

Истец: 		ФИО, адрес, телефон
 
Ответчик: 		ООО «____________»
		ИНН ____________________
							ОГРН ____________________
							Адрес ____________________
							Телефон __________________
							Руководитель ______________


И С К О В О Е   З А Я В Л Е Н И Е
о взыскании неустойки и убытков по договору 
на выполнение работ

  					Цена иска: 114 007 руб. 00 коп.
Госпошлина: истица от уплаты госпошлины освобождена на основании ч. 3 ст. 17 Закона РФ «О защите прав потребителей»)

	Настоящее исковое заявление предъявляется по подсудности в Дзержинский районный суд г. Новосибирска по месту жительства истицы на основании ч. 2 ст. 17 Закона РФ от 7 февраля 1992 года № 2300-1 «О защите прав потребителей». 

30 мая 2017 года между истицей ФИО и ответчиком  ООО «_______» был заключен Договор № 59 на выполнение работ, в соответствии с которым ответчик (в Договоре - Исполнитель) обязался в срок до 31 августа 2017 года  включительно выполнить работы по изготовлению и монтажу холодного витражного распашного остекления серии СП34 ЗАО НПО «СибПрофиль» для балкона (лоджии) общей площадью остекления 32,95 кв.м. в двухкомнатной квартире № 59 (строительный номер) строительной площадью 65,2 кв.м., жилой площадью 30,4 кв.м., расположенную на 11 этаже в первом подъезде строящегося многоэтажного жилого дома с помещениями административно-торгового назначения, с подземными автостоянками, с трансформаторной подстанцией по строительному адресу: ул. Гоголя в Центральном районе г. Новосибирска (п. 1.1 и 4.1. Договора). Истица обязалась оплатить обусловленную Договором цену – 114 007 руб. 00 коп. в срок до 30 июня 2017 года (п. 2 и п. 3 Договора). 
Свои обязательства по внесению денежных средств истица исполнила своевременно и в полном объеме, передав ответчику обусловленную договором денежную сумму (квитанции о внесении оплаты прилагаются к исковому заявлению). Ответчик же до настоящего времени своих обязательств по указанному Договору перед истицей не выполнил.

[bookmark: _Toc527221827][bookmark: _Toc527222147][bookmark: _Toc527222386][bookmark: _Toc138924711][bookmark: _Toc138924848]В соответствии с п. 1 и п. 2 ст. 13 Закона РФ № 2300-1 от 7 февраля 1992 года «О защите прав потребителей» (далее: Закон), за нарушение прав потребителя исполнитель несет ответственность, предусмотренную законом или договором. При этом условия договора, ущемляющие права потребителя по сравнению с правилами, установленными законами или иными правовыми актами Российской Федерации в области защиты прав потребителей, признаются недействительными (п. 1 ст. 16 Закона).
[bookmark: _Toc527221828][bookmark: _Toc527222148][bookmark: _Toc527222387][bookmark: _Toc138924712][bookmark: _Toc138924849]Исполнитель обязан осуществить выполнение работы (оказание услуги) в срок, установленный правилами выполнения отдельных видов работ (оказания отдельных видов услуг) или договором о выполнении работ (оказании услуг) (ч. 1 ст. 27 Закона). 
[bookmark: _Toc527221829][bookmark: _Toc527222149][bookmark: _Toc527222388][bookmark: _Toc138924713][bookmark: _Toc138924850]В случае нарушения установленных сроков выполнения работы (оказания услуги) исполнитель уплачивает потребителю за каждый день просрочки неустойку (пеню) в размере трех процентов цены выполнения работы (оказания услуги), а если цена выполнения работы (оказания услуги) договором о выполнении работ (оказании услуг) не определена - общей цены заказа; при этом, сумма взысканной потребителем неустойки (пени) не может превышать цену отдельного вида выполнения работы (оказания услуги) или общую цену заказа, если цена выполнения отдельного вида работы (оказания услуги) не определена договором о выполнении работы (оказании услуги)      (п. 5 ст. 28 Закона). Пункт 6.2 Договора, предусматривающий ответственность за просрочку исполнения обязательств в виде неустойки в размере 0,1 % от стоимости невыполненных обязательств, является недействительным по основанию вышеприведенной нормы п. 1 ст. 16 Закона. 

[bookmark: _Toc527221830][bookmark: _Toc527222150][bookmark: _Toc527222389][bookmark: _Toc138924714][bookmark: _Toc138924851]Т.о., на дату составления настоящего искового заявления 31 августа 2018 года), предусмотренная Законом неустойка, которую ответчик обязан выплатить истице, составит:

[bookmark: _Toc527221831][bookmark: _Toc527222151][bookmark: _Toc527222390][bookmark: _Toc138924715][bookmark: _Toc138924852](114 007 руб. 00 коп.  * 3 %) * 367 дней = 1 255 217 руб. 07 коп., где:
 
114 007 руб. 00 коп.  – цена Договора
3 % - размер неустойки за каждый день просрочки исполнения ответчиком обязательства по выполнению работ по Договору в соответствии с п. 5 ст. 28 Закона
367 дней – период просрочки ответчиком исполнения своих обязательств по Договору перед истицей

[bookmark: _Toc527221832][bookmark: _Toc527222152][bookmark: _Toc527222391][bookmark: _Toc138924716][bookmark: _Toc138924853]Принимая во внимание требования п. 5 ст. 28 Закона, сумма взысканной с ответчика неустойки (пени) не может превышать цену Договора – 114 007 руб. 00 коп., в связи с чем взысканию с ответчика в пользу истицы подлежит сумма неустойки, равная цене Договора.

	Существенно нарушив свои обязательства перед истицей по вышеуказанному Договору на выполнение работ, ответчик причинил истице моральный вред, который выразился в серьезных переживаниях по поводу перспективы исполнения ответчиком своих обязательств перед ней вообще, в необходимости периодических переговоров с ответчиком относительно выполнения им работ по Договору. Истица оценивает причиненный ей ответчиком моральный вред в 50 000 (пятьдесят тысяч) рублей. На основании ст. 15 Закона от 7 февраля 1992 года № 2300-1 «О защите прав потребителей», истица имеет право на компенсацию морального вреда.

	На основании изложенного и, руководствуясь ст. 3 ГПК РФ,


П Р О Ш У:

1. Взыскать с ООО «_______» (ИНН __________) в пользу (ФИО) в счет неустойки по договору № 59 на выполнение работ от 30 мая 2017 года 114 007 руб. 00 коп. (сто четырнадцать тысяч семь рублей 00 коп.);
2. Взыскать с ООО «_______» (ИНН __________) в пользу (ФИО) 50 000 (сто тысяч) рублей в счет компенсации морального вреда, причиненного неисполнением обязательства по договору № 59 на выполнение работ от 30 мая 2017 года;
3. Взыскать с ООО «_______» (ИНН __________) в пользу (ФИО) понесенные по настоящему гражданскому делу судебные расходы по оплате услуг представителя в соответствии с представленными квитанциями.

П Р И Л О Ж Е Н И Е (в копиях):

1. копия искового заявления для ответчика
2. договор № 59 на выполнение работ от 30 мая 2017 года 
3. квитанции об оплате по договору от 30 мая 2017 года
4. квитанция об оплате услуг представителя


Истица ФИО ______________
 








Учебно-методическое пособие


Максимов Игорь Леонидович


МЕДИЦИНСКОЕ ПРАВО





          Редактор: Амирова Р.М.
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