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ЛИССАБОНСКАЯ ДЕКЛАРАЦИЯ ВМА О ПРАВАХ ПАЦИЕНТА 

 

Принята 34-й Всемирной Медицинской Ассамблеей. Лиссабон, Португалия, 

сентябрь–октябрь 1981 года. (с учетом изменений и дополнений, внесенных 

47-й Генеральной Ассамблеей. Бали, Индонезия, сентябрь 1995 г.) 

 

ПРЕАМБУЛА  

 

В последние годы отношения между врачами, пациентами и широкой 

общественностью претерпели значительные изменения. Хотя врач должен 

действовать в интересах пациента сообразно своей совести, необходимы 

также соответствующие гарантии автономии и справедливого отношения к 

пациенту. Настоящая Декларация утверждает основные права, которыми, с 

точки зрения медицинскою сообщества, должен обладать каждый пациент.  

Врачи и прочие лица или учреждения, участвующие в оказании 

медицинской помощи, несут солидарную ответственность за признание и 

поддержку указанных прав. Если в какой-либо стране положения 

законодательства или действия правительства препятствуют реализации 

ниже перечисленных прав, врачи должны стремиться всеми доступными 

средствами восстановить их и обеспечить их соблюдение. 

В контексте биомедицинских исследований на людях – в том числе 

биомедицинских исследований терапевтического характера – испытуемый 

имеет те же нрава, что и любой пациент в ходе обычного терапевтического 

процесса.  

 

ПРИНЦИПЫ  

 

1. Право на высококачественное медицинское обслуживание 

а) Любое лицо имеет право на соответствующее медицинское 

обслуживание без каких-либо ограничений. 

б) Любой пациент имеет право получать помощь врача, который, по его 

мнению, имеет право принимать профессиональные медицинские и 

этические решения независимо от постороннего влияния. 

в) Лечение любого пациента проводится исключительно в интересах его 

здоровья. Лечение проводится в соответствии с общепринятыми 

медицинскими принципами. 

г) Обеспечение качества всегда должно являться неотъемлемой частью 

здравоохранения. В частности, врачам следует принять на себя обязанности 

по обеспечению качества предоставляемых медицинских услуг. 
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д) В случаях, когда необходимо делать выбор между потенциальными 

пациентами для проведения какого-либо конкретного лечения при наличии 

ограниченных ресурсов, все пациенты имеют право на участие в 

справедливом отборе для указанного лечения. Такой отбор должен 

совершаться с учетом медицинских критериев и без какой-либо 

дискриминации. 

е) Пациент имеет право на постоянное медицинское обслуживание. Врач 

обязан координировать обоснованный медицинский процесс в 

сотрудничестве с другими представителями здравоохранения, участвующими 

в лечении пациента. Врач не имеет права прекращать лечение пациента, если 

дальнейшее лечение является обоснованным по медицинским соображениям, 

без оказания пациенту разумного содействия и предоставления достаточной 

возможности по поиску альтернативных способов получения медицинской 

помощи. 

2. Право на свободу выбора 
а) Пациент имеет право свободно выбирать и менять врача, больницу 

или учреждение здравоохранения, независимо от того, находятся ли они в 

частном или государственном секторе. 

б) Пациент имеет право на любом этапе обратиться за консультацией к 

другому врачу. 

3. Право на самоопределение 
a) Пациент имеет право на самоопределение и на принятие независимых 

решений относительно своего здоровья. Врач обязан сообщить пациенту о 

последствиях его решения. 

б) Умственно полноценный совершеннолетний пациент имеет право 

соглашаться на любую диагностическую процедуру или терапию, а также 

отказываться от них. Пациент имеет право на получение информации, 

необходимой для принятия им решений. Пациент должен иметь четкое 

представление о целях и возможных результатах любого теста или лечения, а 

также о последствиях своего отказа. 

в) Пациент имеет право отказаться от участия в каком-либо 

исследовании или медицинской практике. 

4. Пациент в бессознательном состоянии 

a) Если пациент находится в бессознательном состоянии или по иным 

причинам не в состоянии изъявить свою волю, по мере возможности, 

необходимо получение согласия, основанного на полной информации, 

законным образом назначенного представителя, когда такая возможность 

предусмотрена законодательством. 

б) Если законным образом назначенный представитель отсутствует и 

при этом требуется незамедлительное медицинское вмешательство, согласие 

пациента может подразумеваться, за исключением случаев, когда прежние 

твердые заявления или убеждения пациента несомненно говорят о том, что 

пациент отказался бы от такого вмешательства в указанной ситуации. 
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в) При этом врачам всегда следует попытаться спасти жизнь пациента, 

находящегося в бессознательном состоянии в результате попытки 

самоубийства. 

5. Неправоспособный пациент 
а) Если пациент является несовершеннолетним или неправоспособен по 

каким-либо иным причинам, требуется согласие законным образом 

назначенного представителя, когда такая возможность предусмотрена 

законодательством. Тем не менее, пациент должен принимать 

непосредственное участие в принятии решения в максимально допустимом 

объеме. 

б) Если неправоспособный пациент в состоянии принимать 

рациональные решения, его решения должны учитываться и он имеет право 

запретить разглашение информации его законным образом назначенному 

представителю. 

в) Если законным образом назначенный представитель или лицо, 

уполномоченное пациентом, не дает согласия на лечение, которое, по 

мнению врача, отвечает интересам здоровья пациента, врачу следует 

оспорить указанное решение в соответствующем правовом или ином 

учреждении. В чрезвычайной ситуации врачу следует действовать в 

интересах здоровья пациента. 

6. Процедуры, проводимые против воли пациента 
Диагностические процедуры или лечение могут проводиться против 

воли пациента в исключительных случаях, конкретно предусмотренных 

законом, в соответствии с принципами медицинской этики. 

7. Право на получение информации 
a) Пациент имеет право на получение информации о себе, содержащейся 

в любой из его медицинских записей, а также быть полностью 

информированным относительно состояния своего здоровья, включая 

медицинские факты. Однако конфиденциальная информация в отношении 

третьих лиц, содержащаяся в записях пациента, не должна предоставляться 

пациенту без разрешения такой третьей стороны. 

б) В исключительных случаях информация может быть скрыта от 

пациента при наличии достаточных оснований для предположения, что такая 

информация создаст серьезную угрозу его жизни или здоровью. 

в) Информация должна сообщаться в соответствии с особенностями 

местной культуры и таким образом, чтобы она была понятна пациенту. 

г) По прямой просьбе пациента информация может ему не 

предоставляться, если только это не требуется для спасения жизни другого 

лица. 

д) Пациент имеет право выбирать лицо, которому следует сообщать 

сведения о нем (если таковое имеется). 

8. Право на конфиденциальность 
а) Вся идентифицируемая информация относительно состояния здоровья 

пациента, диагноза, прогноза и лечения, а также любая иная информация 

личного характера считается конфиденциальной даже после смерти 
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пациента. В исключительных случаях потомки могут получить право доступа 

к информации, касающейся риска наследственных заболеваний. 

б) Конфиденциальная информация может быть разглашена только в том 

случае, если пациент даст прямое согласие или такое разглашение прямо 

предусмотрено законом. Информация может сообщаться другим 

учреждениям здравоохранения исключительно по мере необходимости, если 

пациент не дал прямого согласия. 

в) Все идентифицируемые сведения о пациенте должны охраняться. 

Защита сведений осуществляется в соответствии с порядком их хранения. 

Лица, от которых могут исходить идентифицируемые сведения, должны быть 

защищены в аналогичном порядке. 

9. Право на санитарное просвещение 
а) Каждое лицо имеет право на санитарное просвещение, которое 

поможет ему делать обоснованный выбор в отношении своего здоровья и 

предоставляемых медицинских услуг. Задачей просвещения является 

сообщение информации о здоровом образе жизни и методах предупреждения 

и выявления заболеваний на ранних стадиях. Следует делать особый упор на 

персональную ответственность каждого за свое здоровье. Врачи обязаны 

активно участвовать в процессе просвещения. 

10. Право на человеческое достоинство 

a) Следует всегда уважать человеческое достоинство и право пациентов 

на неприкосновенность частной жизни, а также их культурные и моральные 

ценности при оказании медицинской помощи и в ходе практического 

медицинского обучения. 

б) Пациент имеет право на облегчение своих страданий с 

использованием существующих знаний в области медицины. 

в) Пациент имеет право на гуманный уход в случае неизлечимой болезни 

и предоставление возможностей для достойного и наименее болезненного 

ухода из жизни. 

11. Право на религиозную поддержку 
а) Пациент имеет право воспользоваться духовной или моральной 

поддержкой, включая помощь служителя любой религиозной конфессии, или 

отклонить ее. 

 


