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Введение.
Глава 1. Общие вопросы гражданско-правовой ответственности за вред, причиненный при осуществлении медицинской деятельности
§ 1. Становление и развитие законодательства, регулирующего ответственность за вред, причиненный врачами.
§ 2. Понятие и особенности медицинской деятельности.
§ 3. Субъекты ответственности и особенности привлечения их к гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности.
§ 4. Понятие, виды и функции гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности.
§ 5. Ответственность медицинских организаций при осуществлении повышенно опасного вида медицинской деятельности.
Глава 2. Основание и условия ответственности при осуществлении медицинской деятельности
§ 1. Основание ответственности.
§ 2. Условия ответственности.
1. вред.'.
2. противоправность.
3. вина.
4. причинно-следственная связь.
Введение диссертации (часть автореферата) На тему "Особенности гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности"
Актуальность темы диссертационного исследования обусловлена тем, что в юридической и медицинской науке и практике нет единого мнения по поводу основания и условий ответственности врачей в рамках гражданских правоотношений. Действующее законодательство не содержит четких определений, о какой ответственности идет речь в сфере медицины - договорной, деликтной или "безвиновной" ответственности в соответствии со ст. 1079 ГК РФ. Нет единства также в процессуальной правоприменительной практике в делах по возмещению вреда, причиненного медицинскими организациями.
Необходимость всестороннего теоретического изучения проблемы обусловлена невыясненным вопросом о причислении медицинской деятельности к источнику повышенной опасности, а также разработкой Концепции развития здравоохранения в Российской Федерации до 2020, проектов федеральных законов "О защите прав пациента", "Об обязательном страховании профессиональной ответственности медицинских работников", "Об обязательном медицинском страховании" и др.
В настоящее время некоторые случаи причинения вреда при оказании медицинской помощи широко освещаются в средствах массовой информации, что создает общественный резонанс и не способствует объективной оценке медицинской деятельности.
По данным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), в развитых странах при оказании медико-санитарной помощи причиняется вред каждому десятому пациенту, а в развивающихся значительно больше (49)'. "От 40-50 тысяч врачебных ошибок в год" совершается в России по данным специалистов Минздрава России 2.
1 См: Доклад о состоянии здравоохранения в мире //Сайт Всемирной организации здравоохранения. 2010. - Режим доступа: www.who.int/whr/2010/whrl0ru.pdf
В России не ведется официальная статистика при причинении вреда ни в медицинской организации, ни при обращении пациента в суд, ни при получении возмещения за повреждение здоровья. Это затрудняет выявление недоработок и противоречий в нормативных актах и правоприменительной практике.
Различные виды деятельности, осуществляемые в медицине, нельзя отождествлять. Характер, например проведения предрейсовых осмотров и характер работ по детской хирургии кардинально отличается. Отсутствие разработанных и утвержденных особенностей всего многообразия осуществляемых в медицинской деятельности видов работ (услуг) приводит к различной судебной практике в однородных случаях, что препятствует эффективной защите прав и законных интересов граждан.
Нельзя не отметить и тот факт, что нормы, содержащиеся в Гражданском кодексе РФ и в законе об основах охраны здоровья граждан и других нормативных актах, не учитывают особенности гражданской ответственности медицинских организаций и не согласованы для применения к области медицины. Не урегулированы вопросы возмещения ущерба собственниками медицинских организаций - государством, муниципалитетом, частными юридическими или физическими лицами и возможности взыскания ущерба в порядке регресса с виновного работника.
До сих пор в общей теории права не сложилось четкого представления о том, является ли медицинская деятельность источником повышенной опасности, а также об условиях гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности, не предложены критерии разделения всех видов медицинской деятельности на обычные и повышенно опасные.
Соискатель на протяжении длительного времени изучал и обобщал заключения судебно-медицинской экспертизы и судебную практику рассмотрения дел о возмещении вреда, причиненного при осуществлении медицинской
2 Батенева Т. Концепция изменилась// Рос. газ. 2013. 7 мая. деятельности в рамках договорных и внедоговорных отношений. Это позволило на практическом и теоретическом уровне познания объективной действительности подойти к исследованию заявленной темы диссертации, предложить совершенствование действующего законодательства с учетом имеющихся нужд правоприменительной практики.
Степень разработанности темы исследования. Институт гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности относится к числу малоисследованных. К данной теме в последнее десятилетие обращались в основном представители медицинской науки, в связи с чем многие правовые вопросы остаются малоизученными.
До последнего времени практически отсутствовали теоретические работы, глубоко исследующие проблемы института гражданско-правовой ответственности медицинских организаций и их работников, за исключением работ A.B. Тихомирова, А.Н. Савицкой и К.Б. Ярошенко.
В современной цивилистической литературе отсутствуют комплексные монографические исследования, посвященные особенностям гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности. В отдельных работах затрагиваются те или иные аспекты исследуемой темы. Так, Ю.Д. Сергеев и C.B. Ерофеев в монографии "Неблагоприятный исход оказания медицинской помощи (медико-правовые аспекты проблемы)" ( Москва, 2001) проанализировали экспертные, клинические и медико-юридические аспекты оценки неблагоприятных исходов в медицинской практике. Ю.А. Звездина в монографии "Гражданско-правовая ответственность за причинение вреда при оказании медицинских услуг" исследует теоретические и практические вопросы договора об оказании медицинских услуг. Е.В. Муравьева в монографии "Гражданско-правовая ответственность в сфере медицинской деятельности" исследует проблему гражданско-правовой ответственности в сфере медицинской деятельности, но пути решения имеющихся проблем правоприменительной практики не нашли должного отражения. Ю.С. Сидорович в монографии "Гражданско-правовая ответственность за медицинскую ошибку" дает понятие "медицинская ошибка" и рассматривает гражданско-правовую ответственность только в рамках данного понятия. Ю.Д. Сергеев и A.A. Мохов в монографии "Ненадлежащее врачевание: возмещение вреда здоровью и жизни пациента" ( Москва, 2007), где рассматривают общие вопросы правового регулирования медицинской деятельности на современном этапе развития, посвятили одну главу основанию и условиям гражданско-правовой ответственности за вред, причиненный здоровью или жизни пациента. A.B. Мелихов в монографии "Гражданско-правовая ответственность за вред, причиненный здоровью и жизни пациента" приходит к выводу, что состав правонарушения по делам о возмещении вреда, причиненного гражданину (пациенту) при ненадлежащем оказании медицинской помощи, может видоизменяться в зависимости от правового режима медицинской помощи. К.В. Егоров в монографии "Правомерное и неправомерное причинение вреда в сфере медицинской деятельности" исследовал проблемы категории вреда как условия гражданско-правовой ответственности в сфере медицинской деятельности. Ю.Д.Сергеев и Ю.В. Бисюк в монографии "Ненадлежащее оказание экстренной медицинской помощи" (Москва, 2008) представили развернутый научный экспертно-клинико-правовой анализ практического материала при оказании экстренной помощи на догоспитальном и раннем госпитальном этапе. А.В.Тихомиров анализирует проблемы гражданско-правового регулирования деликтных отношений, происходящих из оказания медицинской помощи на основании договора.
Научные труды, решающие многообразные задачи со всеми их положительными моментами, не дают целостного комплексного представления об особенностях гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности.
Объектом исследования являются общественные отношения, возникающие в связи с гражданско-правовой ответственностью при осуществлении медицинской деятельности.
Предметом диссертационного исследования являются гражданско-правовые нормы, регулирующие ответственность при осуществлении медицинской деятельности; практика их применения.
Цель и задачи исследования. Комплексный анализ гражданско-правовых аспектов ответственности при осуществлении медицинской деятельности, в том числе установление субъектов ответственности, а также основания и условий ответственности на основе исследования теоретических проблем, положений действующего гражданского законодательства и законодательства в сфере охраны здоровья, выявления особенностей привлечения субъектов осуществления медицинской деятельности к гражданско-правовой ответственности, пробелов законодательства и противоречий норм, затрудняющих реализацию прав пациентов, выработки научно обоснованных рекомендаций по совершенствованию законодательства в рассматриваемой сфере.
Для достижения указанной цели были поставлены следующие задачи:
- провести классификацию видов работ (услуг) при осуществлении медицинской деятельности для выявления особенностей гражданско-правовой ответственности;
- установить критерий разграничения видов медицинской деятельности в зависимости от степени риска используемого медицинского инструментария;
- определить особенности условий гражданско-правовой ответственности при осуществлении обычной медицинской деятельности и повышенно опасной;
- выявить особенности вреда, причиненного при осуществлении медицинской деятельности, и дать его научную классификацию для эффективного проведения соответствующих экспертиз;
- исследовать природу противоправности медицинских организаций;
- раскрыть характер причинно-следственной связи при причинении вреда повышенно опасным видом медицинской деятельности.
Методологической основой исследования является диалектический метод познания, позволивший изучить предмет исследования, отобразить связь теории и практики. Для обеспечения полноты исследования и научной достоверности применялись как общенаучные (формально-логический, системный, структурно-функциональный, конкретно-исторический и др.), так и общелогические методы (анализ, синтез, обобщение и абстрагирование, индукция и дедукция, аналогия и др.), а также специально-юридические приемы и методы (сравнительное правоведение, технико-юридический анализ, конкретизация, толкование, правовое моделирование и др.).
Общетеоретическую и специальную базу исследования составили монографические и диссертационные работы Л.П. Громова "Права, обязанности и ответственность медицинских работников" (Москва, 1976), А.Н. Савицкой "Возмещение ущерба, причиненного ненадлежащим врачеванием" (Львов, 1982), И.А. Концевича "Долг и ответственность врача" (Киев, 1983), К.Б. Ярошенко "Жизнь и здоровье под охраной закона. Гражданско-правовая защита личных неимущественных прав граждан" (Москва, 1990), М.Н. Малеиной "Человек и медицина в современном праве" (Москва, 1995), Ю.Д. Сергеева и С.В.Ерофеева "Неблагоприятный исход оказания медицинской помощи (медико-правовые аспекты проблемы)" (Москва, 2001), С.Г.Стеценко. "Медицинское право" (Санкт-Петербург, 2004), Ю.Д. Сергеева и A.A. Мохова "Ненадлежащее врачевание: возмещение вреда здоровью и жизни пациента" (Москва, 2007.) и др.
Среди трудов, посвященных изучению институтов юридической и гражданско-правовой ответственности в целом, следует выделить работы таких авторов, как Т.Е. Абова, М.М. Агарков, С.С. Алексеев, А.Б. Афанасьев, A.M.
Белякова, В.М.Болдинов, М.И. Брагинский, С.Н. Братусь, В.В.Витрянский, О.С. Иоффе, O.A. Красавчиков, Н.С.Малеин, М.Н. Малеина, Т.Н. Нешатаева, А.Н. Савицкая, B.JI. Слесарев, В.Т. Смирнов, A.JI. Собчак, Б.М. Сейнароева, В.А. Тархов, A.B. Тихомиров, E.JT. Флейшиц, Г.Ф. Шершеневич, А.М.Эрделевский, В.Ф. Яковлев, К.Б. Ярошенко. Диссертация выполнена на основе изучения значительного количества специальной литературы по гражданскому и медицинскому праву, судебной медицине и обобщения судебной практики по гражданской ответственности медицинских организаций.
Эмпирическую основу исследования составляют международно-правовые акты, Конституция Российской Федерации, российское гражданское законодательство, законодательство в области охраны здоровья граждан, иные нормативные правовые акты, материалы судебной практики.
Научная новизна диссертационного исследования заключается в проведении комплексного монографического исследования института ответственности при осуществлении медицинской деятельности, а также выработке некоторых новых доктринальных положений и конкретных предложений по совершенствованию законодательства, регулирующего ответственность медицинских организаций. Разработан правовой критерий классификации медицинской деятельности на обычную и повышенно опасную. Определены особенности вреда, противоправности и причинно-следственной связи гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности.
Основные положения, выносимые на защиту: Основные положения, выносимые на защиту: 1. С целью выявления особенностей гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности все виды медицинской деятельности классифицированы на два основных вида: деятельность, являющаяся источником повышенной опасности, и обычная деятельность. Такое разделение проводится в зависимости от использования объекта медицинской деятельности как опасного источника. Работы (услуги) по вакцинации, хирургии, трансплантации органов и тканей отнесены к источникам повышенной опасности.
2. Установлено, что для четкого разграничения видов медицинской деятельности целесообразно весь используемый инструментарий в медицине распределить по 4 степеням риска: низкой, средней, высокой и повышенной. Работы с медицинскими изделиями со средней, повышенной или высокой степенью риска отнесены к источникам повышенной опасности, а с изделиями низкой степени риска - к обычной медицинской деятельности. Такое разграничение позволяет четко определить характер ответственности за вред, причиненный разными видами медицинской деятельности. Органом, определяющим отнесение того или иного вида медицинской деятельности к источнику повышенной опасности, а также степень риска медицинского инструментария должна стать Федеральная служба по надзору в сфере здравоохранения Министерства здравоохранения Российской Федерации.
3. Условия наступления гражданско-правовой ответственности при осуществлении обычного вида медицинской деятельности и медицинской деятельности, создающей повышенную опасность, различны. При осуществлении обычного вида медицинской деятельности необходимо наличие вреда, вины, противоправности и причинно-следственной связи между наступившим вредом и противоправностью действий. При осуществлении вида медицинской деятельности, создающего повышенную опасность, необходимо исключить вину как условие гражданско-правовой ответственности.
4. Особенность вреда, причиненного при осуществлении медицинской деятельности, состоит в умалении личного неимущественного блага (здоровье, жизнь), превышающего врачебный прогноз. В этой связи предлагается классифицировать вред на следующие виды: прогнозируемый, чрезмерный и случайный. Обосновывается необходимость учета этих видов при проведении экспертизы по делам о причинении вреда при осуществлении медицинской деятельности. Прогнозируемый вред - это вред от медицинских действий (назначений), который причиняется в силу особенностей самого медицинского вмешательства и врач обязан довести его до сведения пациента. Чрезмерный вред -это вред, который причиняется в связи с проведением лечебно-диагностических манипуляций, медицинского вмешательства, но не является адекватным тем целевым установкам, которые имели место до вмешательства и причиняемый в противоречии с прогнозируемым вредом. Случайный вред - это вред, не обусловленный особенностями самого медицинского действия (назначения) и не предполагаемый врачом, возникающий в силу индивидуальных психофизиологических и иных особенностей пациента. Особенностями вреда, причиненного при осуществлении видов медицинской деятельности, создающих повышенную опасность, являются: низкая степень обусловленности вреда поведением владельца источника повышенной опасности, длительность возмещения и больший, чем в других деликтах, размер вреда.
5. При определении противоправности деятельности медицинских организаций и индивидуальных предпринимателей, осуществляющих медицинскую деятельность, следует учитывать не только несоответствие деятельности закону или договору, но и нравственно-этическим нормам. Обосновывается целесообразность отнесения к противоправности, как условия гражданско-правовой ответственности, также бездействие медицинских организаций, обусловленное субъективными причинами (зависят от воли человека) и объективными причинами (не зависят от воли человека).
6. Особенностью наступления гражданско-правовой ответственности при причинении вреда медицинской деятельностью, создающей повышенную опасность, следует считать необходимость выявления причинно-следственной связи не только между действием (бездействием) медицинского работника и наступившим вредом, но и между действием на организм человека используемого медицинским работником объекта медицинской деятельности (медицинского изделия, лекарства и др.) и наступившим вредом.
Теоретическое и практическое значение исследования определяется новизной и спецификой предметной направленности рассматриваемых в исследовании вопросов. Положения, касающиеся совершенствования гражданского законодательства и норм об охране здоровья граждан, могут использоваться:
- в процессе совершенствования законодательства;
- при анализе и обобщении правоприменительной практики;
- в процессе преподавания гражданского и медицинского права, а также судебной медицины.
Содержание и выводы диссертации могут быть использованы при проведении дальнейших научных разработок по данной проблематике и учтены в процессе разработки проекта нормативного правового акта, регулирующего гражданско-правовую ответственность при осуществлении медицинской деятельности.
Апробация результатов исследования. Диссертация обсуждена на заседании кафедры гражданского права и процесса Рязанского государственного университета имени С.А. Есенина.
Основные положения, выводы и результаты исследования нашли свое отражение в опубликованных автором работах, в выступлениях на конференциях, посвященных вопросам гражданского и медицинского права, участии в семинаре Национальной ассоциации медицинского права по теме "Правовые основы и проблемы модернизации здравоохранения и медицинского страхования. Юридическая ответственность медицинских работников и лечебных учреждений за ненадлежащее врачевание" (г. Москва, 2005), межрегиональной научно-практической конференции "Проблемы ненадлежащего оказания медицинской помощи (экспертно-правовые вопросы)" (Москва, 2011), а также на IV Всероссийском съезде (Национальном конгрессе) по медицинскому праву (г. Москва, 2009). Материалы диссертационного исследования были применены в практической работе по защите прав пациентов в общественной организации по защите прав пациентов.
Структура и объем диссертации. Диссертация состоит из введения, двух глав; включающих в себя семь параграфов, заключения и списка использованных источников, снабженного приложениями.
Заключение диссертации по теме "Гражданское право; предпринимательское право; семейное право; международное частное право", Шиманская, Светлана Викторовна
15. Выводы эксперта должны основываться на положениях, дающих возможность проверить обоснованность и достоверность сделанных выводов на базе общепринятых научных и практических данных.
16. Эксперт обязан придерживаться принципов медицинской этики, профессионализма, обеспечивать объективность и обоснованность выводов своего заключения.
17. Эксперт имеет право: а) назначать гражданину необходимые исследования; б) знакомиться со всеми полученными документами, относящимися к производству независимой экспертизы; в) оформлять особое мнение в случае несогласия с заключением комиссии.
18. Эксперт обязан: а) исследовать и осуществлять всесторонний объективный анализ представленных на независимую экспертизу документов, в том числе результатов проведенных исследований и обследований гражданина; б) обеспечивать объективность и обоснованность выводов своего заключения; в) соблюдать установленные порядок и сроки проведения независимой экспертизы; г) обеспечивать сохранность полученных документов, в том числе результатов исследований и обследований гражданина, и конфиденциальность сведений, полученных при проведении независимой экспертизы; д) давать разъяснения по поводу своих назначений и заключения.
19. По результатам экспертизы составляется письменное заключение, которое содержит дау и основания проведения экспертизы, данные о экспертах, экспертной организации, включая образование, специальность, стаж работы, квалификационное звание, ученая степень и (или) ученое звание, место работы и занимаемая должность каждого эксперта; вопросы, поставленные перед экспертом; рассмотренные экспертом документы с указанием их реквизитов; выводы по поставленным вопросам с обоснованием.
20. В случае несогласия с результатами экспертизы, заявитель вправе оспорить результаты экспертизы. Мотивированное ходатайство подается заявителем в адрес Центра Независимой Экспертизы в месячный срок со дня подготовки экспертного заключения.
Заключение
Согласно Уставу Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) здоровье -это состояние полного физического, душевного и социального благополучия человека1.
Единственным защитником, к которому мы можем обратиться при появлении проблем в этой сфере, является врач в медицинской организации. Результат данного обращения не всегда положительный. Иногда это может закончиться плачевно и для пациента, и для его близких. Гражданско-правовую ответственность субъектов осуществления медицинской деятельности за произошедшее мы и рассмотрели в данной диссертации и пришли к следующим выводам.
С развитием государства и права ответственность за вред, причиненный лекарями при оказании медицинской помощи, прошла пять этапов. В России только в 1964 г. появилась возможность возмещения вреда, причиненного жизни и здоровью гражданина, а привлечение к гражданской ответственности за вред при осуществлении медицинской деятельности, возможно стало только с 1993 года.
С целью выявления особенностей гражданско-правовой ответственности при осуществлении медицинской деятельности все виды медицинской деятельности классифицированы на два основных вида: деятельность, являющаяся источником повышенной опасности, и обычная деятельность. Такое разделение проводится в зависимости от использования объекта медицинской деятельности как опасного источника. Работы (услуги) по вакцинации, хирургии, трансплантации органов и тканей отнесены к источникам повышенной опасности.
Для четкого разграничения обычной медицинской деятельности от деятельности, создающей повышенную опасность, целесообразно весь используемый инструментарий в медицине распределить по 4 степеням риска: низкий, средний, повышенный, высокий. Деятельность с медицинскими изделиями со средней, повышенной или высокой степенью риска считать деятельностью, создающей повышенную опасность, а с изделиями низкой степени риска обычной медицинской деятельностью. Такое разграничение позволяет четко определить характер ответственности за вред, причиненный разными видами медицинской деятельности. Органом, определяющим отнесение того или иного вида медицинской деятельности к источнику повышенной опасности, а также степень риска медицинского инструментария должна стать Федеральная служба по надзору в сфере здравоохранения Министерства здравоохранения Российской Федерации.
Разнородность медицинской деятельности влияет на существование различных условий наступления гражданско-правовой ответственности. При осуществлении обычного вида медицинской деятельности при наступлении ответственности необходимы наличие вреда, вины, противоправности и причинно-следственной связи между наступившим вредом и противоправностью действий. При осуществлении медицинской деятельности, создающей повышенную опасность, исключается вина как условие гражданско-правовой ответственности.
Особенностью вреда, причиненного при осуществлении медицинской деятельности, является умаление личного неимущественного блага (здоровье, жизнь) сверх прогнозируемого врачом в результате осуществления медицинской деятельности. В связи с этим для экспертизы по делам о причинении вреда при осуществлении медицинской деятельности целесообразно ввести дополнительную классификацию вреда на прогнозируемый, чрезмерный и случайный. Прогнозируемый вред - это вред от медицинских действий (назначений), который причиняется в силу особенностей самого медицинского вмешательства и врач обязан довести его до сведения пациента. Данный вред должен
См.: Устав (Конституция) Всемирной организации здравоохранения. Основные быть заложен в концепцию на проводимую операцию. Чрезмерный вред - это вред, который причиняется в связи с проведением лечебно-диагностических манипуляций, медицинского вмешательства, но не является адекватным тем целевым установкам, которые имели место до вмешательства и причиняемый в противоречии с прогнозируемым вредом. Случайный вред - это вред, не обусловленный особенностями самого медицинского действия (назначения) и не предполагаемый врачом, возникающий в силу индивидуальных психофизиологических и иных особенностей пациента. Особенностями вреда, причиненного при осуществлении видов медицинской деятельности, создающих повышенную опасность, являются: низкая степень обусловленности вреда поведением владельца источника повышенной опасности, длительность возмещения и больший, чем в других деликтах, размер вреда.
Противоправностью медицинских организаций и индивидуальных предпринимателей, осуществляющих медицинскую деятельность, следует считать не только несоответствие их деятельности закону, договору, но и нравственно-этическим нормам. К противоправности целесообразно отнести и бездействие медицинских организаций, обусловленного: а) субъективными причинами (зависят от воли человека) и б) объективными причинами (не зависят от воли человека).
Спецификой наступления гражданско-правовой ответственности при причинении вреда медицинской деятельностью, создающей повышенную опасность, является необходимость выявления причинно-следственной связи не только между действием (бездействием) медицинского работника и наступившим вредом, но и между действием (отсутствием воздействия) на организм человека используемого медицинским работником объекта медицинской деятельности (медицинского изделия, лекарства и др.) и наступившим вредом.
Для закрепления особенностей привлечения субъектов осуществления документы. Женева, 1977. С. 5. медицинской деятельности к гражданско-правовой ответственности целесообразно проведение комплексных мер по совершенствованию нормативной базы, которые бы включали: а) принятие положения Правительством Российской Федерации "О независимой экспертизе" (Приложение №5); б) дополнение Федерального закона от 31 мая 2001 г. №73-Ф3 "О государственной судебно-экспертной деятельности" нормами, регулирующими особенности проведения экспертных исследований по делам о возмещении вреда, причиненного при осуществлении медицинской деятельности (Приложение №4 ); в) закрепление обязанности Министерства здравоохранения проводить анализ случаев причинения вреда при осуществлении медицинской деятельности и результатов рассмотрения дел о привлечении медицинских организаций и индивидуальных предпринимателей к гражданско-правовой ответственности в суде (Приложение №1,6); г) введение электронного документооборота медицинской документации (в том числе карты больного) с целью исключения их подделки (Приложение № 3); д) утверждение новых Правил техники безопасности при эксплуатации медицинских изделий в учреждениях здравоохранения и Стандартов осуществления видов медицинской деятельности, являющихся источником повышенной опасности.
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