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Р е ф е р а т
В последние годы телемедицина все активнее внедряется в жизнь людей, что 

чревато серьезными общественно опасными последствиями, например в случае, 
если помощь дистанционно оказывает врач, не имеющий права на совершение по-
добных медицинских действий. Кроме того, в результате оказания медицинских 
услуг через Интернет врач может допустить ошибку в постановке диагноза (кон-
сультации), что может привести к смерти пациента или другим негативным послед-
ствиям. В нормативных документах телемедицинские технологии определяются 
как информационные технологии, обеспечивающие дистанционное взаимодей-
ствие медицинских работников между собой, с пациентами и (или) их законными 
представителями, идентификацию и аутентификацию указанных лиц, документи-
рование совершаемых ими действий при проведении консилиумов, консультаций, 
дистанционного медицинского наблюдения за состоянием здоровья пациента. В 
ходе исследования изучены вопросы легального и незаконного оказания медицин-
ской и фармацевтической помощи с использованием телемедицинских техноло-
гий, особенности уголовной ответственности за данный вид деятельности. Автор 
пришел к выводу, что законодателю следует учитывать при дифференциации уго-
ловной ответственности в рамках ст. 235 УК РФ повышенную степень общественной 
опасности преступлений, связанных с незаконной дистанционной медицинской и 
фармацевтической деятельностью, в результате которой причиняется по неосто-
рожности вред здоровью человека или смерть. Для этого следует, используя ква-
лифицированный состав преступления, предусмотреть ужесточение наказания за 
указанную деятельность.

К л ю ч е в ы е  с л о в а : уголовный закон; инновационная деятельность; телемеди-
цина.
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A b s t r a c t
In recent years telemedicine is increasingly being introduced into people’s life which 

is fraught with serious socially dangerous consequences, for example, if assistance is 
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provided remotely by a doctor who is not entitled to perform such medical actions. In 
addition, as a result of providing medical services per Internet the doctor may make a 
mistake in making a diagnosis (consultation), which may lead to the death of the patient 
or other negative consequences. In regulatory documents telemedicine technologies 
are defined as information technologies that provide for remote interaction of medical 
workers among themselves, with patients and (or) their legal representatives, identify 
and authenticate specified persons, document their actions during consultations, and 
remote medical monitoring of the patients health. The study examined the issues of legal 
and illegal provision of medical and pharmaceutical care using telemedicine technologies, 
especially criminal liability for this type of activity. The author came to the conclusion that 
the legislator should take into account by the differentiation of criminal responsibility under 
Art. 235 of the Criminal Code of the Russian Federation a heightened degree of public 
danger of crimes connected with illegal remote medical and pharmaceutical activities, 
as a result of which, due to carelessness, harm to human health or death is caused. For 
this purpose, using the qualified corpus delicti, it is necessary to foresee toughening of 
punishment for the specified activity.
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Развитие современных инновационных 
технологий серьезным образом меняет 
жизнь людей, причем как в положительном, 
так и негативном ключе. Так, появление но-
вых технологий принесло обществу огром-
ные блага в сфере экономики, образования 
и культуры и в то же время стимулировало 
появление новых и развитие традиционных 
форм преступности. Примером такой ин-
новации можно назвать возможность ока-
зания медицинской помощи дистанционно, 
с использованием телемедицинских тех-
нологий. С одной стороны, это облегчает 
жизнь многих людей, особенно живущих в 
местах, где сложно найти хорошего врача, 
или имеющих хронические заболевания и 
сложности с передвижением, с другой – 
чревато серьезными общественно опасны-
ми последствиями, например в случае, если 
помощь дистанционно оказывает врач, не 
имеющий права на совершение подобных 
медицинских действий. Кроме того, в ре-
зультате оказания медицинских услуг через 
Интернет врач может допустить ошибку в 
постановке диагноза (консультации), что мо-
жет привести к смерти пациента или другим 
негативным последствиям. Эти и многие по-
добные вопросы должен учитывать законо-
датель для своевременной и эффективной 
уголовно-правой охраны правоохраняемых 
интересов. 

В действующем УК РФ отсутствуют такие 
понятия, как «телемедицина», «телемеди-
цинские технологии», «дистанционное ока-
зание медицинской помощи» и т. п. Исходя 
из этого можно сделать вывод, что в случае 
совершения преступления с использова-
нием телемедицинских технологий право-
применителю следует руководствоваться 
нормами УК РФ о так называемых традици-

онных медицинских преступлениях. В част-
ности, незаконное осуществление меди-
цинской и фармацевтической деятельности 
криминализировано в ст. 235 кодекса. В со-
ответствии с данной статьей уголовная от-
ветственность наступает, если в результате 
осуществления незаконной медицинской 
и фармацевтической деятельности вино-
вного лица причиняется по неосторожности 
вред здоровью человека или смерть. Вме-
сте с тем для признания лица виновным по 
ст. 235 УК РФ следует установить факт его 
медицинской или фармацевтической дея-
тельности без соответствующей лицензии, 
которая обязательна. В соответствии с по-
становлением Правительства Российской 
Федерации от 16.04.2012 № 291 медицин-
ская деятельность включает в себя работы 
(услуги) по определенному перечню, кото-
рые выполняются при оказании первичной 
медико-санитарной, специализированной 
(в том числе высокотехнологичной), скорой 
(в том числе скорой специализированной), 
паллиативной медицинской помощи, ока-
зании медицинской помощи при санаторно-
курортном лечении, при проведении меди-
цинских экспертиз, медицинских осмотров, 
медицинских освидетельствований и сани-
тарно-противоэпидемических (профилак-
тических) мероприятий в рамках оказания 
медицинской помощи, при трансплантации 
(пересадке) органов и (или) тканей, обраще-
нии донорской крови и (или) ее компонентов 
в медицинских целях [3]. В этой связи нель-
зя поддержать утверждение А. И. Раткова и 
А. Ю. Чупровой, что «в перечне работ (услуг), 
составляющих медицинскую деятельность, 
указания на телемедицину, консультации в 
сети “Интернет”, отсутствуют. Поэтому та-
кие услуги не могут рассматриваться как 
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частная медицинская практика, о которой 
ведется речь в статье 235 УК РФ» [4, с. 178]. 

В соответствии с Федеральным законом 
от 29.07.2017 № 242-ФЗ [2] телемедицин-
ские технологии определяются как инфор-
мационные технологии, обеспечивающие 
дистанционное взаимодействие медицин-
ских работников между собой, с пациента-
ми и (или) их законными представителями, 
идентификацию и аутентификацию указан-
ных лиц, документирование совершаемых 
ими действий при проведении консилиумов, 
консультаций, дистанционного медицинско-
го наблюдения за состоянием здоровья па-
циента. В п. 4 закона сказано, что медицин-
ская организация оказывает медицинскую 
помощь с применением телемедицинских 
технологий по видам работ (услуг), ука-
занным в лицензии на осуществление ме-
дицинской деятельности. Получается, что 
медицинский работник для легального осу-
ществления медицинской помощи дистан-
ционно должен быть в штате медицинской 
организации. Исходя из этого сотрудники 
медицинской организации, незаконно осу-
ществляющие медицинскую деятельность, 
в том числе дистанционно без лицензии, 
если таковая для этого является обязатель-
ной, подлежат уголовной ответственности в 
соответствии со ст. 235 УК РФ. 

Однако остается вопрос: как быть с лица-
ми, осуществляющими частную медицин-
скую практику индивидуально? Про лицен-
зирование медицинской деятельности такой 
категории лиц в рассматриваемом докумен-
те ничего не сказано. Исходя из указанного 
федерального закона телемедицина – это 
такая же медицинская деятельность, кото-
рая должна быть лицензирована. Вместе 
с тем лицензирование предусмотрено для 
медицинской организации, следовательно, 
и медицинскую помощь с использованием 
телемедицинских технологий могут оказы-
вать только сотрудники медицинской ор-
ганизации, которая получила соответству-
ющую лицензию на оказание медицинских 
услуг. Более того, согласно п. 10 Порядка 
оказания медицинской помощи с приме-
нением телемедицинских технологий, все 
медицинские организации должны быть 
внесены в федеральный регистр. В состав 
Единой государственной информационной 
системы в сфере здравоохранения (ЕГИСЗ) 
входят такие системы, как Федеральный 
регистр медицинских работников и Феде-
ральный реестр медицинских организаций. 
Более того, регистрация в ЕГИСЗ обяза-
тельна для всех медицинских организаций 

независимо от формы собственности. Ча-
стичный ответ на указанный вопрос дало 
Министерство здравоохранения, пояснив, 
что телемедицинские технологии не от-
дельный вид работ, а составляющая меди-
цинской деятельности, поэтому оказание 
таких услуг необходимо проводить в поме-
щении, оборудованном для проведения оф-
лайн-консультаций и при наличии лицензии. 
Причем лицензию необходимо получать на 
каждое направление услуг [5]. Получается, 
что телемедицинские услуги должны осу-
ществляться только в лицензируемом поме-
щении клиники и сотрудниками, входящими 
в штат этой организации. Исходя из этого 
частные лица, индивидуальные предприни-
матели, оказывающие медицинские услуги 
дистанционно с использованием телеме-
дицинских технологий, подлежат уголовной 
ответственности по ст. 235 УК РФ.

Принимая во внимание полученный ра-
нее вывод, появляется другой вопрос: а 
соответствуют ли положения ст. 235 УК РФ 
сегодняшним реалиям? В частности, лицо, 
незаконно оказывающее медицинские или 
фармацевтические услуги населению, бо-
лее общественно опасно, нежели сотрудник 
медицинской организации, осуществляю-
щий названный вид деятельности без обяза-
тельной лицензии. Так, специфика телеме-
дицинских и интернет-технологий позволяет 
реализовывать незаконное медицинское 
консультирование лицами, в лучшем случае 
не имеющими к медицине никакого отноше-
ния. В результате лечения таких «медиков» 
возможно ухудшение состояния здоровья 
пациента. Более того, закон о телемедици-
не принят относительно недавно и среди 
широкой общественности не приводилось 
детальное разъяснение его сути, этапов и 
особенностей реализации. Так, согласно 
нормам данного закона консультированию 
дистанционно должен предшествовать оч-
ный прием. Вместе с тем в ходе опроса, про-
веденного нами (300 респондентов различ-
ного возраста и социального положения), 
только 9 % знали о такой норме. Подобные 
недоработки в разъяснении сущности за-
кона о телемедицине способны привести к 
манипулированию населением и искажению 
отдельных норм указанного нормативно-
правого акта, особенно среди старшего по-
коления. 

Специфика Интернета позволяет лицам, 
осуществляющим незаконную медицин-
скую и фармацевтическую деятельность, 
расширить географию и охват своего дела. 
В результате чего вред может быть причи-
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нен значительно большему числу людей по 
сравнению с деятельностью медиков, ве-
дущих очный прием, но не имеющих обяза-
тельной лицензии. Этот и отмеченный ранее 
факты должен учитывать законодатель при 
дифференциации уголовной ответствен-
ности в рамках ст. 235 УК РФ. По нашему 
мнению, следует усилить уголовную ответ-
ственность лиц за незаконную медицинскую 
и фармацевтическую деятельность с ис-
пользованием дистанционных технологий в 
случае, если в результате этих действий по 
неосторожности происходит причинение 
вреда здоровью человека или его смерть. 
Сложности при реализации данного пред-
ложения могут возникнуть при формулиров-
ке квалифицированного состава ст. 235 УК 
РФ. Дело в том, что, на наш взгляд, понятие 
«телемедицина» не соответствует характеру 
и сущности включаемых в него деяний. Да, 
это достаточно устоявшееся понятие в ме-
дицинском сообществе. Вместе с тем если 
обратиться к словарям и требованиям зако-
нодательной техники, то ситуация обстоит 
значительно сложнее. 

Использование корня «теле» примени-
тельно к медицине позволяет говорить толь-
ко об односторонней передаче информации 
и изображений и не отражает сущности 
дистанционной медицинской помощи, ко-
торая заключается в двустороннем и равно-
правном обмене информацией в режиме 
реального времени. Оказание же медицин-
ской помощи дистанционно предполагает 
коммуникацию, то есть обмен сведениями 
между участниками. Частично это находит 
подтверждение в Меморандуме о сотруд-
ничестве государств – участников СНГ в об-
ласти создания совместимых национальных 
телемедицинских консультационно-диа-
гностических систем, где телемедицинские 
услуги определены как «отсроченные кон-
сультации, консультации в реальном време-
ни, дистанционный контроль за физиологи-
ческими параметрами организма пациента, 

дистанционное проведение диагностиче-
ских и лечебных манипуляций, медицин-
ские видеоконференции, телеконсилиумы, 
телесеминары, телелекции и прочие ме-
дицинские услуги, оказываемые с исполь-
зованием современных информационно-
коммуникационных технологий» [1]. На наш 
взгляд, законодателю при конструировании 
указанного ранее квалифицированного со-
става преступления в рамках ст. 235 УК РФ 
следует это учитывать. Тем более что при-
менительно к УК РФ у законодателя имеет-
ся положительная практика использования 
схожих дефиниций. 

В частности, при описании диспозиции 
конкретных норм в УК РФ в последнее время 
все чаще используется словосочетание «Ин-
формационно-телекоммуникационные сети 
(включая сеть “Интернет”)», которое в кодек-
се встречается порядка 20 раз (например, 
ст. 110, 185.3, 228.1 и др.). Представляется, 
что указание на то, что медицинская помощь 
дистанционно оказывается с использовани-
ем информационно-телекоммуникационных 
сетей (включая сеть «Интернет»), является 
более удачным, поскольку точнее отражает 
сущность данного вида деятельности. 

Подводя итог, необходимо отметить, 
что законодателю следует учитывать при 
дифференциации уголовной ответствен-
ности в рамках ст. 235 УК РФ повышенную 
степень общественной опасности пре-
ступлений, связанных с незаконной дис-
танционной медицинской и фармацевти-
ческой деятельностью, в результате чего 
причиняется по неосторожности вред 
здоровью человека или смерть. Для этого 
следует, используя квалифицированный со-
став преступления в рамках ст. 235 УК РФ, 
предусмотреть ужесточение наказания за 
оказание незаконной дистанционной ме-
дицинской и фармацевтической деятель-
ности с использованием информационно-
телекоммуникационных сетей (включая сеть  
«Интернет»).
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