
Сравнительная таблица к проекту закона Республики Казахстан «О внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты по 

вопросам гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников в Республике Казахстан» 

 

Кодекс Республики Казахстан от 18 сентября 2009 года № 193-IV «О здоровье народа и системе здравоохранения» 

№ Действующая редакция закона Предлагаемая редакция 

 

Обоснование 

1 Статья 1 Основные понятия, используемые в 

настоящем Кодексе  
Отсутствует 

123. Выгодоприобретатель – пациент или супруг(а), близкий(е) родственник(и), 

который в соответствии с настоящим Законом является получателем 

гарантированной выплаты;  

124. Гарантированная выплата – сумма финансовых средств, выплачиваемая 

организацией, осуществляющей гарантирование профессиональной 

ответственности медицинских работников при наступлении гарантированного 

случая выгодоприобретателю, в пределах установленной суммы; 

125. Гарантированная сумма – сумма денег, на которую гарантирован объект 

договора гарантии и которая представляет собой предельный объем 

ответственности организации, осуществляющей гарантирование, при наступлении 

гарантированного случая; 

126. Гарантированный случай – наступление события, которое повлекло за собой в 

соответствии с договором обязательного гарантирования обязанность организации, 

осуществляющей гарантирование, осуществить гарантированную выплату на 

основании решения Комиссии по установлению медицинской ошибки или суда за 

причинение вреда здоровью при оказании медицинской помощи 

127. Договор обязательного гарантирования профессиональной ответственности 

медицинских работников (далее - договор гарантирования) – договор заключенный 

между субъектом  

здравоохранения и организацией, осуществляющей гарантирование, согласно 

которому организация, осуществляющая гарантирование, обязуется при 

наступлении гарантированного случая возместить пациенту или его близким 

родственникам причиненный вследствие этого события вред  здоровью 

128. Медицинская ошибка – действие либо бездействие медицинской организации, а 

равно действие  

либо бездействие ее медицинского работника повлекшее причинение вреда жизни, 

здоровью и имуществу пациента при отсутствии небрежного и халатного 

отношения к своим должностным обязанностям; 

128. Медицинская ошибка – действие либо бездействие медицинской организации, 

а равно действие либо бездействие ее медицинского работника повлекшее 

причинение вреда жизни, здоровью и имуществу пациента при отсутствии 

небрежного и халатного отношения к своим должностным обязанностям; 

 

Медицинская ошибка – вытекающее из определенных объективных условий 

добросовестное заблуждение врача без элементов халатности, которые обусловлены 
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его добросовестным заблуждением при надлежащем исполнении своих 

профессиональных обязанностей. 

Добросовестное заблуждение - это неправильное понимание (ошибочное 

толкование) лицом точного смысла той или иной нормы законодательства, которое 

возникает по причине неясности, неоднозначности и/или противоречивости ее 

содержания, но в условиях, когда лицо действовало с должной степенью усердия и 

осмотрительности с целью надлежащего исполнения своих обязательств.  

129. Непредотвратимый случай – случай причинения вреда жизни, здоровью и 

имуществу пациента, который является неизбежным последствием действий либо 

бездействий медицинской организации, а равно действие либо бездействие ее 

медицинского работника в процессе оказания медицинской помощи; 

 130. Объект гарантирования – имущественные интересы субъекта здравоохранения, 

а равно имущественные интересы медицинского работника, связанные с его 

обязанностью возместить  

вред жизни, здоровью и имуществу потерпевшего при осуществлении медицинской 

деятельности в результате медицинской ошибки;  

131. Организация осуществляющая гарантирование профессиональной 

ответственности медицинских работников (далее - организация, осуществляющая 

гарантирование) – юридическое  

лицо, которое согласно договору гарантирования при наступлении 

гарантированного случая несет обязательства по осуществлению выплаты 

выгодоприобретателю, в пределах определенной установленной суммы; 

132. Профессиональная ответственность медицинских работников - 

ответственность, возникающая вследствие нанесения вреда здоровью пациента при 

выполнении медицинским работником своих профессиональных обязанностей;  

133. Франшиза - предусмотренное условиями гарантирования освобождение 

организации, осуществляющей гарантирование от возмещения вреда, не 

превышающего определенного размера. 

2 Статья 4 Принципы государственной политики в 

области здравоохранения 

 Отсутствует 

19) гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников Государственная 

политика в 

области 

здравоохранения 

также должна 

быть основана на 

принципе 

гарантирования 

профессионально

й ответственности 

медицинских 

работников.     

3 Статья 11-1 Объединенная комиссия по качеству 1. Объединенная комиссия по качеству медицинских услуг создается с целью МЗРК 



медицинских услуг  
1.Объединенная комиссия по качеству медицинских 

услуг создается с целью выработки рекомендаций по 

совершенствованию клинических протоколов, 

стандартов медицинского образования, лекарственного 

обеспечения, стандартов системы контроля качества и 

доступности услуг в области здравоохранения. 

 2. Объединенная комиссия по качеству медицинских 

услуг формируется из представителей государственных 

органов, неправительственных организаций. 

3. Порядок формирования объединенной комиссии по 

качеству медицинских услуг, положение о ее 

деятельности определяются уполномоченным органом. 

выработки рекомендаций по совершенствованию клинических протоколов, 

стандартов медицинского образования, лекарственного обеспечения, стандартов 

системы контроля качества и доступности услуг в области здравоохранения, а 

также утверждения размеров и порядка уплаты взносов медицинскими 

работниками, правил и процедур гарантирования  

профессиональной ответственности медицинских работников. 

 2. Объединенная комиссия по качеству медицинских услуг формируется из 

представителей государственных органов, неправительственных организаций. 

3. Порядок формирования объединенной комиссии по качеству медицинских услуг, 

положение о ее деятельности определяются уполномоченным органом.  

4. Функции объединенной комиссии по качеству медицинских услуг: 

1) Утверждение правил и процедур гарантирования 

 профессиональной ответственности медицинских работников для 

организаций, осуществляющих гарантирование ;  

2) Утверждение тарифов на гарантирование 

профессиональной ответственности;  

3) Утверждение критериев для организаций, осуществляющих гарантирование, 

необходимых для осуществления 

гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников;  

4) Утверждение правил экспертизы;  

5) Утверждение размеров и правил выплаты компенсаций; 

6) Утверждение типовой формы договора гарантирования профессиональной 

ответственности медицинских работников 
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4 Статья 32, Субъекты здравоохранения  

      2. В системе здравоохранения существуют 

следующие организации здравоохранения:  

      1) организации, оказывающие амбулаторно-

поликлиническую помощь; 

      2) организации, оказывающие стационарную помощь; 

      3) организации скорой медицинской помощи и 

санитарной авиации; 

      4) организации медицины катастроф; 

      5) организации восстановительного лечения и 

медицинской реабилитации; 

      6) организации, оказывающие паллиативную помощь 

и сестринский уход; 

      7) организации, осуществляющие деятельность в 

сфере службы крови; 

      8) организации, осуществляющие деятельность в 

сфере судебной медицины и патологической анатомии; 

      9) организации здравоохранения, осуществляющие 

      2. В системе здравоохранения существуют следующие организации 

здравоохранения:  

      1) организации, оказывающие амбулаторно-поликлиническую помощь; 

      2) организации, оказывающие стационарную помощь; 

      3) организации скорой медицинской помощи и санитарной авиации; 

      4) организации медицины катастроф; 

      5) организации восстановительного лечения и медицинской реабилитации; 

      6) организации, оказывающие паллиативную помощь и сестринский уход; 

      7) организации, осуществляющие деятельность в сфере службы крови; 

      8) организации, осуществляющие деятельность в сфере судебной медицины и 

патологической анатомии; 

      9) организации здравоохранения, осуществляющие фармацевтическую 

деятельность; 

      10) организации здравоохранения, осуществляющие деятельность в сфере 

санитарно-эпидемиологического благополучия населения; 

      11) научные организации в области здравоохранения; 

      12) организации образования в области здравоохранения; 

      13) организации здравоохранения, осуществляющие деятельность в сфере 

 



фармацевтическую деятельность; 

      10) организации здравоохранения, осуществляющие 

деятельность в сфере санитарно-эпидемиологического 

благополучия населения; 

      11) научные организации в области здравоохранения; 

      12) организации образования в области 

здравоохранения; 

      13) организации здравоохранения, осуществляющие 

деятельность в сфере формирования здорового образа 

жизни, здорового питания; 

      14) организации здравоохранения, осуществляющие 

деятельность в сфере профилактики ВИЧ/СПИД; 

      15) национальные холдинги; 

      16) организации, осуществляющие оценку 

профессиональной подготовленности и подтверждение 

соответствия квалификации специалистов в области 

здравоохранения; 

      17) организации здравоохранения для детей-сирот, 

детей, оставшихся без попечения родителей, от рождения 

до трех лет, детей с дефектами психического и 

физического развития от рождения до четырех лет, 

осуществляющие психолого-педагогическое 

сопровождение семей с риском отказа от ребенка 

 

формирования здорового образа жизни, здорового питания; 

      14) организации здравоохранения, осуществляющие деятельность в сфере 

профилактики ВИЧ/СПИД; 

      15) национальные холдинги; 

      16) организации, осуществляющие оценку профессиональной подготовленности 

и подтверждение соответствия квалификации специалистов в области 

здравоохранения; 

      17) организации здравоохранения для детей-сирот, детей, оставшихся без 

попечения родителей, от рождения до трех лет, детей с дефектами психического и 

физического развития от рождения до четырех лет, осуществляющие психолого-

педагогическое сопровождение семей с риском отказа от ребенка 

18)  организация, осуществляющая гарантирование 

5. Субъект здравоохранения, за исключением организации, осуществляющей 

гарантирование вправе: 

1)  получать от организации, осуществляющей гарантирование, сведения по 

ставкам взносов и срокам их уплаты, а также иные сведения по вопросам 

обязательного гарантирования профессиональной ответственности 

медицинских работников;  

2) запросить у  организации, осуществляющей гарантирование годовую 

финансовую отчетность, состоящую из бухгалтерского баланса и отчета о 

прибылях и убытках деятельности и аудиторский отчет, заверенный 

аудиторской организацией, а также иную информацию, не составляющую 

тайну страхования, коммерческую или иную охраняемую законом тайну 

3) воспользоваться услугами медиаторов;  

4) вносить предложения по внесению изменений и дополнений в условия 

договора 

предлагать независимого эксперта в комиссию по разбору гарантийных 

случаев 

6. Субъект здравоохранения, за исключением организации, осуществляющей 

гарантирование 

 обязан:  

1) своевременно и в полном объеме уплачивать взносы в соответствии с 

настоящим Кодексом;  

2) уведомить организацию, осуществляющую гарантирование, о 

возникновении ситуации, влекущей невозможность полного и своевременного 

исполнения обязательств по договору гарантировании, в течение пяти 

календарных дней с момента возникновения такой ситуации;  

3) по запросу организации, осуществляющей гарантирование предоставлять 

информацию согласно настоящему Кодексу. 



5 Статья 33 Организация медицинской помощи  

2. Субъекты здравоохранения обязаны обеспечивать: 

      1) оказание качественной медицинской помощи; 

      2) применение методов диагностики, профилактики и 

лечения, а также лекарственных средств, разрешенных 

уполномоченным органом; 

      3) готовность к работе в условиях чрезвычайных 

ситуаций, военных конфликтов и актов терроризма; 

      4) проведение мероприятий по профилактике, 

предупреждению, диагностике и лечению заболеваний, 

которые представляют опасность для окружающих, а 

также профессиональных заболеваний; 

      5) предоставление гражданам бесплатной, 

оперативной и достоверной информации о формах и 

видах медицинской помощи; 

      6) соблюдение нормативных правовых актов в сфере 

санитарно-эпидемиологического благополучия 

населения и гигиенических нормативов; 

      7) взаимодействие с другими организациями 

здравоохранения и преемственность в своей 

деятельности; 

      8) формирование здорового образа жизни и здорового 

питания; 

      9) ведение первичных медицинских документов, 

представление отчетов по формам, видам, в объеме, 

порядке и сроки, которые установлены уполномоченным 

органом; 

      10) сообщение уполномоченному органу о случаях 

инфекционных заболеваний, отравлений, психических и 

поведенческих расстройств (заболеваний), 

представляющих опасность для окружающих, 

уполномоченному органу в сфере гражданской защиты - 

об угрозе возникновения и (или) о возникновении 

медико-санитарных последствий чрезвычайных 

ситуаций, органам внутренних дел - сведений о лицах, 

обратившихся по поводу свежих травм, ранений, 

криминальных абортов, о случаях заболеваний, 

представляющих опасность для окружающих. 

2. Субъекты здравоохранения обязаны обеспечивать: 

      1) оказание качественной медицинской помощи; 

      2) применение методов диагностики, профилактики и лечения, а также 

лекарственных средств, разрешенных уполномоченным органом; 

      3) готовность к работе в условиях чрезвычайных ситуаций, военных конфликтов 

и актов терроризма; 

      4) проведение мероприятий по профилактике, предупреждению, диагностике и 

лечению заболеваний, которые представляют опасность для окружающих, а также 

профессиональных заболеваний; 

      5) предоставление гражданам бесплатной, оперативной и достоверной 

информации о формах и видах медицинской помощи; 

      6) соблюдение нормативных правовых актов в сфере санитарно-

эпидемиологического благополучия населения и гигиенических нормативов; 

      7) взаимодействие с другими организациями здравоохранения и 

преемственность в своей деятельности; 

      8) формирование здорового образа жизни и здорового питания; 

      9) ведение первичных медицинских документов, представление отчетов по 

формам, видам, в объеме, порядке и сроки, которые установлены уполномоченным 

органом; 

      10) сообщение уполномоченному органу о случаях инфекционных заболеваний, 

отравлений, психических и поведенческих расстройств (заболеваний), 

представляющих опасность для окружающих, уполномоченному органу в сфере 

гражданской защиты - об угрозе возникновения и (или) о возникновении медико-

санитарных последствий чрезвычайных ситуаций, органам внутренних дел - 

сведений о лицах, обратившихся по поводу свежих травм, ранений, криминальных 

абортов, о случаях заболеваний, представляющих опасность для окружающих. 

11) заключение договора о гарантировании профессиональной ответственности 

медицинских работников 

Включение в 

статью, 

регламентирующу

ю обязанности 

субъектов 

здравоохранения, 

дополнительного 

подпункта 11 

будет 

способствовать 

составлению 

договоров 

гарантирования 

ответственности, 

что защитит права 

как сотрудников, 

так и пациентов. 

  

  

 

Статья 88 Права граждан 

 1. Граждане Республики Казахстан имеют право на: 

      1) получение гарантированного объема бесплатной 

Статья 88 Права граждан 

 1. Граждане Республики Казахстан имеют право на: 

      1) получение гарантированного объема бесплатной медицинской помощи в 

 Предлагается 

объединить 

условия 
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медицинской помощи в соответствии с перечнем, 

утверждаемым Правительством Республики Казахстан; 

      2) обеспечение лекарственными средствами и 

изделиями медицинского назначения в рамках 

гарантированного объема бесплатной медицинской 

помощи, в том числе отдельных категорий граждан с 

определенными заболеваниями (состояниями) 

бесплатными или льготными лекарственными 

средствами и специализированными лечебными 

продуктами на амбулаторном уровне в соответствии с 

перечнем, утверждаемым уполномоченным органом; 

      3) свободный выбор медицинской организации, 

качественную и своевременную медицинскую помощь; 

      4) дополнительные медицинские услуги сверх 

гарантированного объема бесплатной медицинской 

помощи за счет собственных средств, средств самих 

организаций, системы добровольного медицинского 

страхования и иных незапрещенных источников; 

      5) получение медицинской помощи за рубежом за 

счет бюджетных средств при наличии показаний в 

порядке, определяемом уполномоченным органом; 

      6) возмещение вреда, причиненного здоровью 

неправильным назначением и применением 

медицинскими работниками лекарственных средств, 

изделий медицинского назначения и медицинской 

техники; 

      7) удостоверение факта временной 

нетрудоспособности с выдачей листа временной 

нетрудоспособности или справки о временной 

нетрудоспособности; 

      8) безвозмездное получение от государственных 

органов, организаций и лечащего врача в пределах их 

компетенции достоверной информации о методах 

профилактики, диагностики, лечения заболевания и 

медицинской реабилитации, клинических исследованиях, 

факторах, влияющих на здоровье, включая состояние 

окружающей среды, условия труда, быта и отдыха, 

здоровом питании и безопасности пищевых продуктов, в 

том числе заключения санитарно-эпидемиологической 

экспертизы; 

      9) получение от государственных органов, 

соответствии с перечнем, утверждаемым Правительством Республики Казахстан; 

      2) обеспечение лекарственными средствами и изделиями медицинского 

назначения в рамках гарантированного объема бесплатной медицинской помощи, в 

том числе отдельных категорий граждан с определенными заболеваниями 

(состояниями) бесплатными или льготными лекарственными средствами и 

специализированными лечебными продуктами на амбулаторном уровне в 

соответствии с перечнем, утверждаемым уполномоченным органом; 

      3) свободный выбор медицинской организации, качественную и своевременную 

медицинскую помощь; 

      4) дополнительные медицинские услуги сверх гарантированного объема 

бесплатной медицинской помощи за счет собственных средств, средств самих 

организаций, системы добровольного медицинского страхования и иных 

незапрещенных источников; 

      5) получение медицинской помощи за рубежом за счет бюджетных средств при 

наличии показаний в порядке, определяемом уполномоченным органом; 

      6) возмещение вреда, причиненного здоровью неправильным назначением и 

применением медицинскими работниками лекарственных средств, изделий 

медицинского назначения и медицинской техники; 

      7) удостоверение факта временной нетрудоспособности с выдачей листа 

временной нетрудоспособности или справки о временной нетрудоспособности; 

      8) безвозмездное получение от государственных органов, организаций и 

лечащего врача в пределах их компетенции достоверной информации о методах 

профилактики, диагностики, лечения заболевания и медицинской реабилитации, 

клинических исследованиях, факторах, влияющих на здоровье, включая состояние 

окружающей среды, условия труда, быта и отдыха, здоровом питании и 

безопасности пищевых продуктов, в том числе заключения санитарно-

эпидемиологической экспертизы; 

      9) получение от государственных органов, независимых экспертных 

организаций и субъектов в сфере обращения лекарственных средств, изделий 

медицинского назначения и медицинской техники информации о безопасности, 

эффективности и качестве реализуемых лекарственных средств, изделий 

медицинского назначения и медицинской техники; 

      10) обжалование действий (бездействия) медицинских и фармацевтических 

работников в организацию здравоохранения, вышестоящий орган и (или) в 

судебном порядке; 

      11) ходатайство о привлечении независимых экспертов в случае несогласия с 

выводами государственной медицинской экспертизы; 

      12) добровольное волеизъявление о возможности изъятия у них после смерти 

тканей (части ткани) и (или) органов (части органов) в целях трансплантации. 

13) возмещение вреда причиненный здоровью пациента при получении 

медицинской помощи в результате медицинской ошибки.  

причинения вреда, 

указав 

причинения вреда 

в результате 

медицинской 

ошибки. 



независимых экспертных организаций и субъектов в 

сфере обращения лекарственных средств, изделий 

медицинского назначения и медицинской техники 

информации о безопасности, эффективности и качестве 

реализуемых лекарственных средств, изделий 

медицинского назначения и медицинской техники; 

      10) обжалование действий (бездействия) 

медицинских и фармацевтических работников в 

организацию здравоохранения, вышестоящий орган и 

(или) в судебном порядке; 

      11) ходатайство о привлечении независимых 

экспертов в случае несогласия с выводами 

государственной медицинской экспертизы; 

      12) добровольное волеизъявление о возможности 

изъятия у них после смерти тканей (части ткани) и (или) 

органов (части органов) в целях трансплантации. 

14) услуги независимого эксперта для оценки размера причиненного ущерба;  

15)  гарантированную выплату в размере, порядке и сроки, установленные 

настоящим Законом и договором гарантирования;  

16) оспорить в порядке, установленном законодательством Республики 

Казахстан, решение организации, осуществляющей гарантирование об отказе в 

осуществлении           гарантированной выплаты или уменьшении ее размера; 

7 Статья 90 Обязанности граждан, 

индивидуальных предпринимателей и 

юридических лиц 

 1. Граждане обязаны: 

      1) заботиться о сохранении своего здоровья; 

      2) соблюдать режим, действующий в 

организациях здравоохранения; 

      3) проходить профилактические медицинские 

осмотры в соответствии с законодательством 

Республики Казахстан в области здравоохранения; 

      4) выполнять относящиеся к индивидуальному и 

общественному здоровью предписания медицинских 

работников, органов и организаций 

здравоохранения; 

      5) соблюдать меры предосторожности по охране 

собственного здоровья и здоровья окружающих, 

проходить обследование и лечение по требованию 

медицинских организаций, информировать 

медицинский персонал о своем заболевании при 

инфекционных заболеваниях и заболеваниях, 

представляющих опасность для окружающих. 

      В случае уклонения от обследования и лечения 

граждане, больные заболеваниями, 

1. Граждане обязаны: 

      1) заботиться о сохранении своего здоровья; 

      2) соблюдать режим, действующий в организациях здравоохранения; 

      3) проходить профилактические медицинские осмотры в соответствии с 

законодательством Республики Казахстан в области здравоохранения; 

      4) выполнять относящиеся к индивидуальному и общественному здоровью 

предписания медицинских работников, органов и организаций здравоохранения; 

      5) соблюдать меры предосторожности по охране собственного здоровья и 

здоровья окружающих, проходить обследование и лечение по требованию 

медицинских организаций, информировать медицинский персонал о своем 

заболевании при инфекционных заболеваниях и заболеваниях, представляющих 

опасность для окружающих. 

      В случае уклонения от обследования и лечения граждане, больные 

заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, подвергаются 

освидетельствованию и лечению в принудительном порядке в соответствии с 

настоящим Кодексом и иными законами Республики Казахстан. 

      Основания и порядок направления граждан, страдающих заболеваниями, 

представляющими опасность для окружающих, на принудительное лечение 

регулируются настоящим Кодексом; 

6) соблюдать законодательство Республики Казахстан в области 

здравоохранения. 

7) произвести сбор документов, необходимых для осуществления гарантийной 

выплаты, и представить их организации, осуществляющей гарантирование; 

8) не препятствовать работе эксперта, представителя организации, 

осуществляющей           гарантирование профессиональной ответственности 

Предлагается 

дополнить 

обязательства 

граждан, с учетом 

внедрения 

системы 

гарантирования 
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представляющими опасность для окружающих, 

подвергаются освидетельствованию и лечению в 

принудительном порядке в соответствии с 

настоящим Кодексом и иными законами Республики 

Казахстан. 

      Основания и порядок направления граждан, 

страдающих заболеваниями, представляющими 

опасность для окружающих, на принудительное 

лечение регулируются настоящим Кодексом; 

      6) соблюдать законодательство Республики 

Казахстан в области здравоохранения. 

медицинских работников, по проведению самостоятельного и (или) 

совместного с представителями субъекта здравоохранения             

расследования причин возникновения гарантированного случая.  

8 Статья 182 Права и обязанности медицинских и 

фармацевтических работников 
1. Медицинские и фармацевтические работники 

имеют право на: 

      1) обеспечение необходимых условий для 

осуществления профессиональной деятельности; 

      2) частную медицинскую практику и 

фармацевтическую деятельность; 

      3) повышение квалификационного уровня за счет 

бюджетных средств или работодателя, если 

являются работниками организаций 

негосударственного сектора здравоохранения, не 

менее одного раза в пять лет; 

      4) переподготовку за счет бюджетных средств 

или работодателя в случаях высвобождения 

работника в связи с сокращением численности 

штата или ликвидации государственных 

организаций здравоохранения; 

      5) возмещение вреда, причиненного жизни или 

здоровью в связи с исполнением трудовых 

(служебных) обязанностей; 

      6) беспрепятственное и бесплатное 

использование средств связи, принадлежащих 

организациям или гражданам, а также любого 

имеющегося вида транспорта для перевозки 

гражданина в ближайшую медицинскую 

организацию в случаях, угрожающих его жизни; 

1. Медицинские и фармацевтические работники имеют право на: 

      1) обеспечение необходимых условий для осуществления профессиональной 

деятельности; 

      2) частную медицинскую практику и фармацевтическую деятельность; 

      3) повышение квалификационного уровня за счет бюджетных средств или 

работодателя, если являются работниками организаций негосударственного сектора 

здравоохранения, не менее одного раза в пять лет; 

      4) переподготовку за счет бюджетных средств или работодателя в случаях 

высвобождения работника в связи с сокращением численности штата или 

ликвидации государственных организаций здравоохранения; 

      5) возмещение вреда, причиненного жизни или здоровью в связи с исполнением 

трудовых (служебных) обязанностей; 

      6) беспрепятственное и бесплатное использование средств связи, 

принадлежащих организациям или гражданам, а также любого имеющегося вида 

транспорта для перевозки гражданина в ближайшую медицинскую организацию в 

случаях, угрожающих его жизни; 

      7) предоставление служебного жилья; 

      8) возмещение транспортных расходов, связанных с разъездным характером 

деятельности; 

      9) поощрение за выполнение своих профессиональных обязанностей на высоком 

качественном уровне; 

      10) защиту своей профессиональной чести и достоинства; 

      11) страхование профессиональной ответственности за причинение ущерба 

здоровью гражданина при отсутствии небрежного или халатного отношения со 

стороны медицинского работника. 

11) гарантирование профессиональной ответственности за причинение вреда 

здоровью пациента, при отсутствии небрежного или халатного отношения со 

стороны медицинского работника 

12) конфиденциальный аудит медицинских ошибок;.  

Предлагается 

расширить 

перечень прав и 

обязанностей 

медицинских 

работников, в 
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внедрением 
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гарантирования 

профессионально
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      7) предоставление служебного жилья; 

      8) возмещение транспортных расходов, 

связанных с разъездным характером деятельности; 

      9) поощрение за выполнение своих 

профессиональных обязанностей на высоком 

качественном уровне; 

      10) защиту своей профессиональной чести и 

достоинства; 

      11) страхование профессиональной 

ответственности за причинение ущерба здоровью 

гражданина при отсутствии небрежного или 

халатного отношения со стороны медицинского 

работника. 
  

13) медиацию; 
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Раздел 9-2  

Отсутствует 

  

  

Раздел 9-2 Гарантирование профессиональной ответственности медицинских 

работников.  

Глава 31-2 Основные положения гарантирования профессиональной 

ответственности.  

Статья 184-12  Цель и основные принципы обязательного гарантирования 

профессиональной ответственности медицинских работников 

1. Целью системы обязательного гарантирования профессиональной 

ответственности медицинских работников является обеспечение защиты личных и 

(или) имущественных прав пациентов  при получении медицинской помощи, а 

также защита имущественных прав медицинских работников при осуществлении 

профессиональной деятельности.  

2. Основными принципами обязательного гарантирования профессиональной 

ответственности медицинских работников являются:  

1)   обязательность участия медицинских работников в системе гарантирования 

профессиональной ответственности медицинских работников; 

 2)   обеспечение прозрачности системы обязательного гарантирования 

профессиональной ответственности медицинских работников;  

3)   равенство защиты прав как медицинского работника, так пациента;  

4) справедливость при определении размера выплаты, причиненного вреда 

здоровью и жизни пациента; 

5)   мирное разрешение споров (до судебное), возникающих вследствие 

медицинской ошибки;  

6)   снижение рисков, связанных с осуществлением профессиональной 

деятельности медицинских работников. 

Данный 

раздел регулирует 

правовые 

взаимоотношения 

и определяет 

положения, 

распространяющи

еся на отношения, 

возникающие в 

связи с оказанием 

медицинской 

услуги 

медицинскими 

работниками 

пациенту, в 

результате 

которой был 

причинен вред 

здоровью 

пациента при 

отсутствии 

небрежного или 

халатного 

отношения со 

стороны 

медицинского 
Статья 184-13  Установление медицинской ошибки и факта причинения ущерба 

жизни и здоровью пациента, а также причинно-следственной связи между 



медицинской ошибкой и причиненным ущербом.  

Установление медицинской ошибки, а также причинно-следственной связи между 

медицинской ошибкой и причинением ущерба жизни, здоровью и имуществу 

пациента при оказании медицинской помощи осуществляется территориальным 

подразделением уполномоченного органа в сфере здравоохранения с привлечением 

аккредитованного(ых) независимого(ых) эксперта(ов) в порядке, установленном 

нормативно-правовыми актами Республики Казахстан.  

2. Для установления медицинской ошибки, а также причинно-следственной связи 

между медицинской ошибкой и причинением ущерба жизни, здоровью и имуществу 

пациента при оказании медицинской помощи территориальным подразделением 

уполномоченного органа в сфере здравоохранения создается Комиссии по 

установлению медицинской ошибки, факта причинения ущерба жизни, здоровью и 

имуществу пациента и причинно-следственной связи между медицинской помощью 

и причинению ущерба (далее - Комиссия) по каждому конкретному случаю.  

3. В состав комиссии должны быть включены представитель территориального 

подразделения уполномоченного органа в сфере 

 здравоохранения, аккредитованный(е) независимый(е) эксперт(ы)  

из банка данных независимых экспертов, привлеченный согласно нормативно-

правовому акту Республики Казахстан. 

 4. Решение комиссии оформляется Актом по результатам экспертизы, который 

включает в себя Экспертное заключение независимого эксперта согласно 

нормативно-правовому акту Республики Казахстан.  

5. Акт по результатам экспертизы должен четко установить следующее: 

1) наличие медицинской ошибки; 

2) наличие факта ущерба жизни и здоровью пациента при оказании медицинской 

помощи;  

3) наличие причинно-следственной связи между медицинской ошибкой и ущербом  

здоровью пациента;  

4) предотвратимость или непредотвратимость причиненного ущерба жизни и 

здоровью пациента.  

6. Акт по результатам экспертизы составляется в двух экземплярах с подписью 

первого руководителя территориального подразделения уполномоченного органа в 

сфере здравоохранения. Один экземпляр выдается пациенту (представителю 

пациента), жизни, здоровью и имуществу которого причинен ущерб, а другой 

хранится в территориальном подразделении уполномоченного органа в сфере 

здравоохранения».  

работника. 

  
  

  

  

  

  

Статья 184-14 Создание, реорганизация и ликвидация организации, 

осуществляющей гарантирование 

1.  Организация, реорганизация и ликвидация организации, осуществляющей 

гарантирование, реализуется в соответствии с законодательством Республики 

Казахстан о саморегулировании;  



2.  Региональные структурные подразделения организации, осуществляющей 

гарантирование, создаются в каждой области, городах республиканского значения и 

столице. 

Статья 184-15 Основные задачи и функции организации, осуществляющей 

гарантирование  

1. Основными задачами организации, осуществляющей гарантирование, являются:  

1) реализация права медицинского работника на гарантирование профессиональной 

ответственности за причинение вреда жизни, здоровью и имуществу пациента в 

результате медицинской ошибки; 2) защита прав пациента на возмещение вреда 

причиненного его жизни, здоровью и имуществу в результате медицинской 

ошибки;  

3) участие в обеспечении стабильности системы гарантирования профессиональной 

ответственности медицинских работников;  

4) проведение мероприятий направленных на снижение риска возникновения 

медицинских ошибок.  

2. Для выполнения основных задач организация, осуществляющая гарантирование, 

выполняет функции в соответствии с договором обязательного гарантирования 

профессиональной ответственности медицинских работников. 

Статья 184-16 Гарантии организации, осуществляющей гарантирование 

1. Организация, осуществляющая гарантирование, принимает на себя 

обязательства по гарантийной выплате выгодоприобретателю согласно договора 

гарантирования в случае наступления гарантийного случая  

Статья 184-17 Права и обязанности организации, осуществляющей гарантирование 

1. Организация, осуществляющая гарантирование, вправе:  

1) требовать от медицинских работников и субъектов здравоохранения уплаты 

взносов;  

2) получать от уполномоченного органа в сфере здравоохранения информацию, 

необходимую для обеспечения функционирования системы обязательного 

гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников;  

3) получать от государственных органов и других ведомств, необходимую 

информацию для обеспечения функционирования системы обязательного 

гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников, 

включая информацию о финансовом состоянии субъекта здравоохранения;  

4) размещать средства организации в целях получения дохода в соответствии с 

требованиями гражданского законодательства Республики Казахстан;  

2. Организация, осуществляющая гарантирование, обязана:  

1) определить условия договора об обязательном гарантировании профессиональной 

ответственности медицинских работников; 

 2) контролировать и своевременность уплаты субъектами здравоохранения взносов;  



3) производить гарантийную выплату выгодоприобретателю согласно договору 

гарантирования при наступлении гарантийного случая в порядке, предусмотренном 

настоящим Законом; 

 4) использовать исключительно в служебных целях всю ставшую известной в 

процессе осуществления своих функций информацию о субъектах здравоохранения;  

5) размещать на интернет-ресурсе или в месте, доступном для обозрения клиентами, 

и поддерживать в актуальном состоянии информацию о размерах страховых 

тарифов по классам страхования и в соответствии с требованиями нормативного 

правового акта уполномоченного органа за оказание услуг в рамках осуществления 

страховой деятельности.  

6) извещать уполномоченный орган в сфере здравоохранения о фактах нарушения 

субъектами здравоохранения законодательства Республики Казахстан об 

обязательном гарантировании профессиональной ответственности медицинских 

работников. 

Статья 184-18 Договор гарантирования 

1.   Заключение договора гарантирования является обязательным условием участия 

субъекта здравоохранения и медицинского работника в системе обязательного 

гарантирования профессиональной ответственности медицинских работников. 

 2.   Типовой договор гарантирования утверждается Объединенной комиссией по 

качеству медицинских услуг 

Статья 184-19 Гарантийный случай 

1. Гарантийным случаем является факт причинения вреда жизни, здоровью и 

имуществу пациента в результате медицинской ошибки. 2. Гарантийные выплаты 

должны обеспечить возможность возмещения материальных и финансовых 

расходов, необходимых для восстановления здоровья пациента и его имущества, 

ущерб которым был причинен в результате оказания медицинской помощи и (или) 

медицинских услуг, в пределах лимита выплаты.  

3. Условия наступления гарантийного случая, размеры гарантийных выплат и 

лимиты выплат устанавливаются порядком и правилами гарантирования, 

утвержденными уполномоченным органом.  

Статья 184-20 Специальный резерв организации, осуществляющей гарантирование 

1.   Организация, осуществляющая гарантирование формирует отдельно по каждому 

договору гарантирования специальный резерв. Расчет специальных резервов 

производится с учетом объема принимаемых организацией, осуществляющей 

гарантирование, обязательств по всем заключенным договорам гарантирования. 

Статья 184-21. Порядок рассмотрения споров.  

Споры, вытекающие из отношений по обязательному гарантированию 

профессиональной ответственности медицинских работников, рассматриваются в 

порядке, установленном законодательством Республики Казахстан. 

Кодекс Республики Казахстан «О налогах и других обязательных платежах в бюджет» 



  

  

  

  

  

  

  

  

 


