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редмет злочину є однією з факуль�
тативних ознак складу злочину. Такі
ознаки властиві й складам деяких

злочинів у сфері медичної діяльності. Окре�
мі питання, що стосуються предметів зло�
чинів у медицині, розглядалися П.П. Анд�
рушком, М.В. Анчуковою, В.О. Глушковим,
С.В. Гринчаком, В.І. Касинюком, М.І. Хавро�
нюком та деякими іншими науковцями у га�
лузі вітчизняного кримінального права. Про�
те комплексної кримінально�правової ха�
рактеристики ознак складів злочинів у сфері
медичної діяльності в спеціальній літературі
ще не розроблено, а деякі їх властивості
викликають неоднозначне тлумачення або
залишаються недостатньо вивченими. 

За традицією, що склалася у вітчизняній
кримінально�правовій доктрині, предметом
злочину визнається передусім річ матері�
ального світу, в зв’язку з якою, з приводу
якої або через певний вплив на яку особа
вчиняє злочин [1, 3–16]. Виходячи з такого
розуміння змісту цієї ознаки складу, пред�
метом злочину, передбаченого ст. 143 Кри�
мінального кодексу України (далі – КК Украї�
ни), слід визнати тканини та органи людини,
а злочину, передбаченого ст. 144 КК Украї�
ни, – кров людини. Пояснюється це тим, що,
по�перше, кров, органи, тканини людини є
не лише частинами її організму, а й частина�
ми матеріального світу, що належать до ре�
чей, хоча до речей особливих – які викону�
ють функцію рятування життя та відновлення
здоров’я хворих [2]. По�друге, порушення

встановленого законом порядку трансплан�
тації та насильницьке донорство передба�
чає вчинення винним щодо зазначених ре�
чей певних дій (зокрема, вилучення,
купівлю, продаж, пересадку).

Згідно з Переліком органів людини, доз�
волених до вилучення у донора�трупа, за�
твердженим наказом Міністерства охорони
здоров’я України (далі – МОЗ України) від
25 вересня 2000 року № 226, такими орга�
нами можуть бути: серце, легені, комплекс
«серце�легені», печінка, нирки, підшлункова
залоза з 12�палою кишкою, селезінка.
Переліком анатомічних утворень, тканин,
компонентів та фрагментів і фетальних ма�
теріалів, дозволених до вилучення у донора�
трупа і мертвого плоду людини, затвердже�
ним наказом МОЗ України від 25 вересня
2000 року № 226, до тканин як предмета
трансплантації віднесено: 1) м’які тканини
(тверда мозкова оболонка, перикард);
2) тканини опорно�рухового апарату (скро�
ньова фасція, фрагменти ребер, фаланги
пальців, кістки ступні та ін.); 3) судини та
клапани (аорта, інші артеріальні і венозні су�
дини, клапани серця, аорти та інших вели�
ких судин); 4) інші тканини (слухові кісточки,
барабанна перетинка, кістковий мозок, шкі�
ра, рогівка, зуби, склера, трахея); 5) фе�
тальні матеріали після штучних абортів та
пологів (амніотична оболонка, пуповина,
плацента, фетальні клітини). 

Слід зауважити, що зазначені норма�
тивні акти МОЗ України не дають змоги чітко
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вирішити питання про можливість віднесен�
ня до предметів злочину, передбаченого
ст. 143 КК України, деяких других частин тіла
людини. Зокрема, в іншому зі згаданих ви�
ще переліків окремо вказано судини та кла�
пани (аорта, інші артеріальні і венозні суди�
ни, клапани серця, аорти та інших великих
судин), а також фетальні матеріали (амніо�
тична оболонка, пуповина, плацента, фе�
тальні клітини). Така вказівка викликає у
фахівців неоднозначне розуміння при кримі�
нально�правовій характеристиці предмета
злочину, передбаченого ст. 143 КК України.
Так, П.П. Андрушко відніс їх до тканин [3,
298]. М.І. Хавронюк (більш обґрунтовано, на
нашу думку) називає в цій ролі фетальні ма�
теріали, оскільки у Переліку МОЗ України їх
вказано поряд із тканинами окремою гру�
пою [4, 335]. Не досить прояснює ситуацію
та обставина, що Закон України «Про транс�
плантацію органів та інших анатомічних ма�
теріалів людини» [5] до предметів транс�
плантації відносить не лише органи й ткани�
ни, а й інші анатомічні матеріали. Варто
зазначити, що у ст. 1 цього Закону міститься
ширший, аніж у кримінальному законо�
давстві, перелік трансплантатів: анатомічні
матеріали (органи, тканини, анатомічні утво�
рення, клітини людини або тварини), біо�
імплантати (засоби медичного призначення,
виготовлені з анатомічних матеріалів помер�
лих людей), ксенотрансплантати (анатомічні
матеріали тварини, призначені для транс�
плантації), фетальні матеріали (анатомічні
матеріали мертвого ембріона (плода) люди�
ни). Таким чином, кримінально�правове зна�
чення предмета злочину, передбаченого
ст. 143 КК України, мають не всі, а лише деякі
анатомічні утворення, які можуть використо�
вуватися при трансплантації. 

Оскільки термін «анатомічні матеріали»,
який вживається в Законі України «Про
трансплантацію органів та інших анатоміч�
них матеріалів людини», є ширшим ніж по�
няття «органи та тканини», яке вживається у
ст. 143 КК України, слід погодитися, що ана�
томічні матеріали, які не є тканинами, пред�
метом злочину, передбаченого ст. 143
КК України, не визнаються. Водночас деякі
фахівці, не надаючи, очевидно, значення на�
веденим положенням цього Закону, визна�

ють їх предметом такого злочину [6, 102]. На
наш погляд, це питання є більшою мірою ме�
дичним, аніж юридичним, тому вирішити йо�
го мають передусім фахівці�медики. Однак,
поза сумнівом, пробіли та протиріччя у ме�
дичному та кримінальному законодавстві
слід усувати, причому вирішити питання не
лише формально, а й по суті, оскільки пору�
шення порядку трансплантації анатомічних
матеріалів, які не є органами чи тканинами
людини, можуть бути не менш небезпечни�
ми для здоров’я реципієнта, аніж порушен�
ня порядку трансплантації власне органів чи
тканин [7, 54–55].

На тлі розвитку сучасних технологій і зу�
мовлених ним змін у різних соціальних сфе�
рах наукова позиція, відповідно до якої пред�
метом злочину визнаються лише матеріальні
утворення (речі матеріального світу), не по�
яснює кримінально�правового значення де�
яких субстанцій, які до таких речей не нале�
жать, але при цьому в зв’язку з певним впли�
вом на які винна особа посягає на об’єкти
кримінально�правової охорони. Останнім ча�
сом дедалі більше криміналістів підтримують
позицію, згідно з якою предметом злочину
має визнаватися також певна інформація
(комп’ютерна інформація, різні види таєм�
ниць – комерційна, банківська, державна та
ін.). Аргументи, які наводяться у цьому зв’яз�
ку, досить переконливі [8, 22; 9, 75; 10, 7–9].
Думку про можливість визнання інформації
предметом злочину підтримують і зарубіжні
криміналісти [11; 12].

Інформація є предметом злочинів у
сфері медичної діяльності, передбачених
статтями 132 та 145 КК України. При цьому в
ст. 8 Закону України «Про запобігання захво�
рюванню на синдром набутого імунодефіци�
ту (СНІД) та соціальний захист населення»
закріплено, що відомості про результати
медичного огляду, наявність чи відсутність
ВІЛ�інфекції в особи, яка пройшла медичний
огляд, становлять лікарську таємницю [13].
Отже, зазначені в ст. 132 КК України відо�
мості про проведення медичного огляду на
виявлення зараження ВІЛ чи іншою не�
виліковною інфекційною хворобою та пе�
редбачена в КК України лікарська таємниця
співвідносяться як спеціальний та загальний
предмети злочину. Тому, як слушно зазначає

ВІСНИК НАЦІОНАЛЬНОЇ АКАДЕМІЇ ПРОКУРАТУРИ УКРАЇНИ  2’2009

38



В.І. Касинюк, ст. 132 КК України є спеціаль�
ною стосовно ст. 145 КК України [14, 409].

Загальною нормою, яка визначає сут�
ність і зміст лікарської таємниці, є ст. 40 Ос�
нов законодавства України про охорону здо�
ров’я (далі – Основи): медичні працівники та
інші особи, яким у зв’язку з виконанням про�
фесійних або службових обов’язків стало
відомо про хворобу, медичне обстеження,
огляд та їх результати, інтимну і сімейну сто�
рони життя громадянина, не мають права
розголошувати ці відомості, крім передба�
чених законодавчими актами випадків [15].
Ці положення конкретизуються в окремих
нормативно�правових актах, що регулюють
медичну діяльність (зокрема, Законах Украї�
ни «Про донорство крові та її компонентів»
(ст. 14) [16], «Про трансплантацію органів 
та інших анатомічних матеріалів людини»
(ст. 17) [5], «Про захист населення від
інфекційних хвороб» (ч. 2 ст. 26) [17], «Про
психіатричну допомогу» (ст. 6) [18] тощо).

Аналіз законодавства свідчить, що
лікарською таємницею є відомості: про хво�
робу, її лікування, інтимне та сімейне життя
особи. А тому важливо відмежовувати в
практичній діяльності лікарську таємницю
від інших відомостей про особу, що стають
відомі суб’єкту, який діє в сфері медичної
діяльності (наприклад, відомості про рід за�
нять особи або про її судимість). Безумовно,
складно заздалегідь закріпити на норматив�
ному рівні вичерпний перелік такої інфор�
мації, а тому при вирішенні цього питання у
кожному конкретному випадку необхідно
визначати зміст понять «хвороба», «медичне
обстеження», «медичний огляд», «результа�
ти медичного обстеження», «результати ме�
дичного огляду», «інтимна сторона життя
громадянина», «сімейна сторона життя гро�
мадянина». Тому складові елементи лікар�
ської (медичної) таємниці здебільшого но�
сять оціночний характер [19].

М.І. Хавронюк вважає, що лікарська
таємниця як предмет злочину, передбаче�
ного ст. 145 КК України, – це «певним чином
задокументована інформація про хворобу,
медичне обстеження, огляд та їх результати,
інтимну і сімейну сторони життя громадяни�
на» [4, 339]. Однак, на нашу думку, такий
предмет може існувати не лише в задоку�

ментованій формі. Адже лікарською таємни�
цею не можуть визнаватися відомості, що не
мають матеріалізованого носія, а переда�
ються шляхом усного повідомлення. Слід
пам’ятати, що будь�яка таємниця (у т.ч. лі�
карська) – це інформація, а інформацією
згідно зі ст. 2 Закону України «Про інфор�
мацію» є не лише задокументовані, а й
публічно оголошені відомості [20]. Окрім то�
го, навряд чи часто інтимні сторони життя
людини мають документальну форму за�
кріплення (імовірніше, навпаки). Також
М.І. Хавронюк зазначає, що «лікарську
таємницю (інформацію про пацієнта) слід
відрізняти від медичної таємниці (інфор�
мації для пацієнта)» [4, 339]. Вважаємо, що
протиставлення медичної інформації лікар�
ській таємниці недоцільне. Медична інфор�
мація – це свідчення про стан здоров’я лю�
дини, історію її хвороби, про мету запропо�
нованих досліджень і лікувальних заходів,
прогноз можливого розвитку захворювання,
в тому числі і про наявність ризику для жит�
тя й здоров’я [21]. Лікарська таємниця та
медична інформація є поняттями, що пере�
тинаються (певна частина медичної інфор�
мації є лікарською таємницею, але при цьо�
му лікарська таємниця охоплює не лише ме�
дичну інформацію). 

Визначення лікарської таємниці в юри�
дичній літературі мають, як правило, пере�
ліковий характер. Так, деякі автори визнача�
ють її як відомості про факт звернення
пацієнта за медичною допомогою, стан здо�
ров’я громадянина, діагноз його захворю�
вання, інші відомості, отримані при огляді та
лікуванні пацієнта, включаючи інформацію
про сімейне, інтимне життя пацієнтів та їхніх
родичів [22]. Інші характеризують цю таєм�
ницю як захищені згідно з законодавством
відомості про факт звернення за медичною
допомогою, стан здоров’я громадянина,
діагноз його захворювання та інші відомості,
отримані при його обстеженні та лікуванні,
зобов’язання зберігати які покладається на
осіб, що виконують професійні, службові та
інші обов’язки в сфері медичної діяльності
[23, 247].

Заслуговують на увагу прагнення окре�
мих дослідників систематизувати види
інформації, що становить лікарську таємни�
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цю. Так, Н. Коробцова пропонує розподіли�
ти ці відомості на медичні (про стан здоров’я
пацієнта) та немедичні (про інтимне і сімей�
не життя пацієнта) [24]. Однак слід зауважи�
ти, що пацієнт – це хвора особа, яка
лікується. Тому в зазначеній класифікації по�
за увагою залишається інформація про осо�
бу, яка не є пацієнтом, а також відомості, що
не стосуються безпосередньо стану здо�
ров’я особи (наприклад, відомості про осіб,
які заявили про свою згоду або незгоду ста�
ти донорами у разі смерті, що згідно зі ст. 17
Закону «Про трансплантацію органів та
інших анатомічних матеріалів людини» ста�
новлять лікарську таємницю і можуть бути
розголошені лише у випадках, передбаче�
них законом) [5]. Отже, лікарською таємни�
цею можуть визнаватися відомості, що сто�
суються не лише пацієнтів, а й інших осіб. 

Одним із недоліків багатьох доктриналь�
них визначень лікарської таємниці (як, до
речі, й нормативних положень, що її харак�
теризують, – зокрема, ст. 40 Основ) є вка�
зівка на суб’єкта, якого стосуються відо�
мості, що становлять лікарську таємницю,
лише як на громадянина. Таке розуміння по�
требує визнати, що особи без громадянства
позбавлені права на збереження щодо них
цієї таємниці. Водночас у статтях 270 та 286
Цивільного кодексу України [25] право на
недоторканність особистого і сімейного
життя, а також право на таємницю про стан
здоров’я визнається за будь�якою фізичною

особою (незалежно від наявності чи відсут�
ності в неї громадянства). Тому лікарською
таємницею необхідно вважати відомості, що
стосуються не громадянина, а будь�якої
фізичної особи.

Таким чином, є підстави вважати, що
лікарська (медична) таємниця як предмет
злочину має такі ознаки: 1) це інформація, з
якою особа ознайомлюється в зв’язку з ви�
конанням своїх обов’язків у сфері медичної
діяльності; 2) ця інформація стосується
фізичної особи, яка звернулася до медичної
установи, медичного закладу, медичного
працівника (пацієнта, донора, реципієнта
тощо); 3) ця інформація захищена законо�
давством, а тому може бути розголошена
самою особою, якої вона стосується, а
іншими особами – лише у передбачених за�
коном випадках; 4) це інформація певного
змісту – про хворобу, медичне обстеження,
огляд та їх результати, інтимну й сімейну
сторони життя фізичної особи.

В цілому ж здійснене в даній роботі
дослідження предметів злочинів, передба�
чених статтями 143, 144, 132, 145 КК Украї�
ни, дає можливість, на нашу думку, уточнити
деякі положення щодо змісту ознак складів
цих злочинів, а також сформулювати пропо�
зиції про вдосконалення чинного криміналь�
ного законодавства в частині, що стосуєть�
ся охорони медичної діяльності засобами
кримінального права та практики його за�
стосування. 
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Ãàëèíà ×ÅÁÎÒÀÐÜÎÂÀ

ÊÐÈÌ²ÍÀËÜÍÎ-ÏÐÀÂÎÂÀ ÕÀÐÀÊÒÅÐÈÑÒÈÊÀ ÏÐÅÄÌÅÒ²Â ÇËÎ×ÈÍ²Â 
Ó ÑÔÅÐ² ÌÅÄÈ×ÍÎ¯ Ä²ßËÜÍÎÑÒ²

Резюме

Розглянуто питання кримінально?правової характеристики предметів злочинів, передба?
чених статтями 132, 143, 144, 145 КК України, аналізуються прогалини та протиріччя у медично?
му та кримінальному законодавстві щодо визначення предметів цих злочинів; аргументується
позиція, згідно з якою предметом злочинів у сфері медичної діяльності має визнаватися також
певна інформація (лікарська таємниця).



ÂÂ
ипадки спричинення тяжкої шкоди у
результаті грубого порушення пра�
вил дорожнього руху особами, які ке�

рують транспортними засобами, виклика�
ють у суспільстві дедалі більше занепо�
коєння. Наслідки таких дорожніх пригод
переважно зумовлені відчуттям потенційної
безкарності, а також індиферентним став�
ленням до найвищих суспільних цінностей –
життя та здоров’я інших осіб. 

Аналіз суб’єктивної сторони таких зло�
чинів викликає цілу низку запитань, відповіді
на які ставлять під сумнів існуючі в теорії та

на практиці підходи щодо визначення
суб’єктивного ставлення особи до наслідків
злочинної поведінки. Так, чинна редакція
ст. 286 КК України визначає можливість вчи�
нення передбаченого у її диспозиції злочину
лише із необережною формою вини, і на
цьому, можливо, передчасно ставиться
крапка. 

У наукових працях часів СРСР наводили�
ся різні аргументи щодо того чи іншого
співвідношення вини у виді злочинної само�
впевненості та непрямого умислу. Зокрема,
розширювальне тлумачення змісту непря�
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Ãàëèíà ×ÅÁÎÒÀÐÅÂÀ

ÓÃÎËÎÂÍÎ-ÏÐÀÂÎÂÀß ÕÀÐÀÊÒÅÐÈÑÒÈÊÀ ÏÐÅÄÌÅÒÎÂ ÏÐÅÑÒÓÏËÅÍÈÉ 
Â ÑÔÅÐÅ ÌÅÄÈÖÈÍÑÊÎÉ ÄÅßÒÅËÜÍÎÑÒÈ

Резюме

Рассмотрены вопросы уголовно?правовой характеристики предметов преступлений, пре?
дусмотренных статьями 132, 143, 144, 145 УК Украины, анализируются пробелы и противоре?
чия в медицинском и уголовном законодательстве, касающиеся определения предметов этих
преступлений; аргументируется позиция, в соответствии с которой предметом преступлений
в сфере медицинской деятельности должна признаваться также определенная информация
(врачебная тайна).

Galina CHEBOTAREVA 

CRIMINAL AND LEGAL CHARACTERISTICS OF CRIME IN MEDICAL SPHERE OBJECTS 

Summary

The article argues the issues of criminal and legal characteristics of crime objects stipulated in
articles 132, 143, 144, 145 of the Criminal Code of Ukraine and analyzes deficiencies and contradic?
tions in the medical and criminal legislation in regard to the definition of those crime objects. The arti?
cle considers the issues that medical confidentiality must be recognized as a crime in medical sphere
object.
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ни, кримінальна відповідальність, спричинення смерті, порушення правил безпеки дорож?
нього руху.
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