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Введение

Данное учебное пособие посвящено определению особенностей
профессиональных и должностных преступлений медицинского пер�
сонала.

Современная Россия провозглашает себя демократическим, пра�
вовым и социальным государством. В соответствии с ч. 1 ст. 7 Консти�
туции РФ политика Российской Федерации как социального госу�
дарства направлена на создание условий, обеспечивающих достой�
ную жизнь и свободное развитие человека. Согласно ч. 2 ст. 7
Конституции в Российской Федерации охраняются труд и здоровье
людей. В ст. 41 Конституции РФ установлено, что каждый имеет пра�
во на охрану здоровья и медицинскую помощь.

Таким образом, право на медицинскую помощь является консти�
туционным правом человека и гражданина. В соответствии со ст. 2
Конституции РФ признание, соблюдение и защита прав и свобод че�
ловека — обязанность государства, а сам человек, его права и свободы
являются высшей ценностью. Следовательно, признание, соблюде�
ние и защита права человека и гражданина на медицинскую по�
мощь — конституционные обязанности государства.

Сфера оказания медицинской помощи — одна из многочисленных
областей общественной жизни, в которой государство, реализуя консти�
туционные обязанности, осуществляет правовое регулирование. Между
тем в юридической науке не сложилось единого мнения о том, является
ли эта сфера самостоятельной или входит в состав других областей пра�
вового регулирования. Кроме того, ведутся дискуссии относительно
различий между медицинской помощью и медицинской услугой.

Как известно, те стороны общественной жизни, в которых воз�
можны преступные посягательства, охраняются нормами уголовного
права. Сфера оказания медицинской помощи сама по себе редко слу�
жит основным объектом преступного посягательства. Однако это не
означает, что уголовное право не должно обращать внимания на пре�
ступления, совершаемые в данной области. Преступления, совершае�
мые при непосредственном оказании медицинской помощи, посягают
на самые ценные блага человека — его жизнь и здоровье. Должност�
ные преступления в этой сфере подрывают веру людей в отечествен�
ную медицину и авторитет одной из самых гуманных в мире профес�
сий — медицинского работника. Многие преступления совершаются

4



в силу незнания медицинскими работниками нормативно�правовых
актов, регулирующих их деятельность, и общего правового нигилизма.

Немалую сложность представляет квалификация большинства
преступлений в сфере оказания медицинской помощи. Высока сте�
пень латентности при совершении многих преступлений в данной
области. Особенно это касается преступлений против жизни и здоро�
вья, совершаемых при непосредственном оказании медицинской по�
мощи. В стране до сих пор отсутствует достоверная статистика о со�
стоянии и динамике преступности в рассматриваемой сфере. Имеет
место несовершенство законодательства, регулирующего оказание
медицинской помощи.

Научно�технический прогресс вызвал применение в медицине
многочисленных биотехнологий, включая трансплантацию органов и
тканей, изъятие стволовых клеток, фетальную (эмбриональную, заро�
дышевую) трансплантацию, а также клонирование человека. Некото�
рые деяния, связанные с применением биотехнологий, являются об�
щественно опасными и требуют внесения соответствующих дополне�
ний в УК РФ.

Кроме того, сложным правовым и этическим вопросом, требую�
щим законодательного, в том числе и уголовно�правового, регулиро�
вания, является вопрос об эвтаназии.



Г Л А В А 1. СФЕРА ОКАЗАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ
ПОМОЩИ КАК ОБЪЕКТ
УГОЛОВНО%ПРАВОВОЙ ОХРАНЫ

1.1. Оказание медицинской помощи как относительно
самостоятельная сфера правового регулирования

В соответствии со ст. 41 Конституции РФ каждый имеет пра�
во на охрану здоровья и медицинскую помощь.

Понятие охраны здоровья граждан дается в ст. 1 Основ законода�
тельства РФ об охране здоровья граждан от 22 июля 1993 г. с после�
дующими изменениями и дополнениями 1. Под охраной здоровья гра�
ждан понимается совокупность мер политического, экономического,
правового, социального, культурного, научного, медицинского, санитар�
но�гигиенического и противоэпидемического характера, направленных
на сохранение и укрепление физического и психического здоровья каж�
дого человека, поддержание его долголетней активной жизни, пре�
доставление ему медицинской помощи в случае утраты здоровья.

Что касается понятия о медицинской помощи, то его определение
нигде прямо не приводится.

В одном из комментариев к Конституции РФ говорится, что «пра�
во граждан на медицинскую помощь хотя и входит в состав права на
охрану здоровья, обладает относительной самостоятельностью и за�
нимает свое важное место в системе прав человека и гражданина» 2 .

Специалист в области медицины и юриспруденции В. И. Акопов
утверждает, что охрана здоровья и медицинская помощь — не одно и
то же, и поэтому в Конституции РФ эти понятия обозначены отдель�
но. Охрана здоровья, по его мнению, — широкое многогранное поня�
тие, и это видно из определения, которое сформулировано в ст. 1 Ос�
нов законодательства РФ об охране здоровья граждан (далее — Основ).
В то же время медицинская помощь представляет собой индивиду�
альный подход и оказывается системой здравоохранения, которая яв�
ляется частью системы охраны здоровья 3.
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№ 49. — Ст. 4850; 2005. — № 10. — Ст. 763.

2
Постатейный комментарий к Конституции РФ / под общ. ред. В. Д. Карпо�

вича. — М., 2002.
3

Акопов В. И. Медицинское право. — М., 2004. — С. 17.



С этой позицией в целом можно согласиться. Однако следует
иметь в виду еще два момента.

Во�первых, медицинская помощь является составной частью бо�
лее широкого понятия медико�социальной помощи. Так, ст. 20 Основ
устанавливает, что при заболевании, утрате трудоспособности и в
иных случаях граждане имеют право на медико�социальную помощь,
которая включает профилактическую, лечебно�диагностическую,
реабилитационную, протезно�ортопедическую и зубопротезную по�
мощь, а также меры социального характера по уходу за больными, не�
трудоспособными и инвалидами, включая выплату пособия по вре�
менной нетрудоспособности. Медико�социальная помощь оказыва�
ется медицинскими, социальными работниками и иными специали�
стами в учреждениях государственной, муниципальной и частной
систем здравоохранения, а также в учреждениях системы социальной
защиты населения.

Из комплекса медико�социальной помощи можно выделить про�
филактическую, лечебно�диагностическую, реабилитационную, про�
тезно�ортопедическую и зубопротезную помощь, оказываемую меди�
цинскими работниками в учреждениях государственной, муници�
пальной и частной систем здравоохранения.

Во�вторых, медицинская помощь является более широким поняти�
ем по сравнению с понятием медицинской услуги. Медицинская услу�
га в настоящее время — это гражданско�правовая категория, которая
входит в понятие возмездных услуг, регулируемых гл. 39 ГК РФ.

Специалист в области медицинского права А. В. Тихомиров спра�
ведливо считает, что оказание медицинской помощи может осуществ�
ляться как при предоставлении медицинской услуги, так и по прямо�
му предписанию закона 4. К такому пониманию медицинской помощи
приводит также ст. 124 УК РФ, в которой установлена уголовная от�
ветственность за неоказание помощи больному без уважительных
причин лицом, обязанным ее оказывать в соответствии с законом или
со специальным правилом.

Оказание медицинской помощи регулируется многочисленными
нормативно�правовыми актами.

В сфере оказания медицинской помощи в настоящее время дейст�
вуют следующие федеральные законы.

� Закон РФ «О медицинском страховании граждан в РФ» от
28 июня 1991 г.5
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Тихомиров А. В. Медицинское право. — М., 1998. — С. 9.

5
Ведомости Съезда народных депутатов РСФСР и Верховного Совета

РСФСР. — 1991. — № 39. — Ст. 3953.



� Закон РФ «О психиатрической помощи и гарантиях прав граж�
дан при ее оказании» от 2 июля 1992 г.6

� Закон РФ «О трансплантации органов и (или) тканей человека»
от 22 декабря 1992 г.7

� Федеральный закон «О предупреждении распространения в РФ
заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека
(ВИЧ�инфекции)» от 30 марта 1995 г.8

� Федеральный закон «О государственном регулировании в об�
ласти генно�инженерной деятельности» от 5 июля 1996 г.9

� Федеральный закон «О наркотических средствах и психотроп�
ных веществах» от 8 января 1998 г.10

� Федеральный закон «О лекарственных средствах» от 22 июня
1998 г.11

� Федеральный закон «Об иммунопрофилактике инфекционных
болезней» от 17 сентября 1998 г.12

� Федеральный закон «О санитарно�эпидемиологическом благо�
получии населения» от 30 марта 1999 г.13

В ряде перечисленных законов содержатся нормы, имеющие от�
ношение к уголовному праву.

Так, Закон РФ «О психиатрической помощи и гарантиях прав
граждан при ее оказании» устанавливает, в частности, порядок поме�
щения граждан в психиатрический стационар. Нарушение установ�
ленного этим законом порядка влечет за собой уголовную ответствен�
ность по ст. 128 УК РФ «Незаконное помещение в психиатрический
стационар».

В Законе РФ «О трансплантации органов и (или) тканей челове�
ка» содержится само понятие трансплантации, которое следует ис�
пользовать при квалификации преступлений, предусмотренных
п. «м» ч. 2 ст. 105 УК РФ «Убийство в целях использования органов
или тканей человека», п. «ж» ч. 2 ст. 111 «Умышленное причинение

8

6
Ведомости Съезда народных депутатов РФ и Верховного Совета РФ. —

1992. — № 33. — Ст. 1913.
7

Там же. — 1993. — № 2. — Ст. 62.
8

Собрание законодательства РФ. — 1995. — № 14. — Ст. 1212.
9

Там же. — 1996. — № 28. — Ст. 3348.
10

Собрание законодательства РФ. — 1998. — № 2. — Ст. 219; 2002. — № 30. —
Ст. 3033; 2003. — № 2. — Ст. 167; 2004. — № 49. — Ст. 4845.

11
Собрание законодательства РФ. — 1998. — № 26. — Ст. 3006.

12
Там же. — 1998. — № 38. — Ст. 4736.

13
Там же. — 1999. — № 14. — Ст. 1650.



тяжкого вреда здоровью в целях использования органов или тканей
человека» и ст. 120 УК РФ «Принуждение к изъятию органов или
тканей человека».

Федеральный закон «О наркотических средствах и психотропных
веществах» дает понятия наркотических средств и психотропных ве�
ществ и устанавливает порядок их оборота. Положения этого закона
учитываются при квалификации ряда преступлений, связанных с
оборотом наркотических средств и психотропных веществ
(ст. 228–233 УК РФ).

Кроме того, в сфере оказания медицинской помощи действует ряд
подзаконных актов.

� Указ Президента РФ «О мерах по развитию здравоохранения в
РФ» от 26 сентября 1992 г.14

� Указ Президента РФ «О неотложных мерах по обеспечению
здоровья населения в РФ» от 20 апреля 1993 г.15

� Постановление Правительства РФ «О мерах по стабилизации и
развитию здравоохранения и медицинской науки в РФ» от 5 ноября
1997 г.16

� Постановление Правительства РФ «Об утверждении перечня
социально значимых заболеваний и заболеваний, представляющих
опасность для окружающих» от 1 октября 2004 г.17

� Постановление Правительства РФ «О Положении об осуществ�
лении государственного санитарно�эпидемиологического надзора
в РФ» от 15 сентября 2005 г.18

Действуют также другие постановления Правительства РФ и
многочисленные ведомственные нормативно�правовые акты феде�
ральных органов исполнительной власти в области здравоохранения.

Согласно п. «ж» ст. 72 Конституции РФ, координация вопросов
здравоохранения находится в совместном ведении РФ и субъектов
РФ. В связи с этим в субъектах РФ также приняты законы в сфере
оказания медицинской помощи.

Таким образом, оказание медицинской помощи представляет со�
бой относительно самостоятельную сферу правового регулирования.
Законодательство об оказании медицинской помощи состоит из вы�
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шеуказанных положений Конституции РФ, Основ законодательст�
ва РФ об охране здоровья граждан, федеральных нормативных актов
(федеральных законов, актов Президента РФ и Правительства РФ,
актов федеральных органов исполнительной власти в сфере здраво�
охранения и социального обеспечения), нормативных актов субъек�
тов РФ и других актов.

Место сферы оказания медицинской помощи среди других областей
правового регулирования можно попытаться определить путем построе�
ния следующего ряда понятий: сфера оказания медицинских услуг —
сфера оказания медицинской помощи — сфера оказания медико�соци�
альной помощи — сфера охраны здоровья граждан (здравоохранения).
В полученной схеме все понятия выстроены по возрастающей: сфера
оказания медицинских услуг входит в сферу оказания медицинской по�
мощи; сфера оказания медицинской помощи входит в сферу оказания
медико�социальной помощи; сфера оказания медико�социальной помо�
щи входит в сферу охраны здоровья граждан (здравоохранения).

Среди указанных сфер оказание медицинской помощи занимает
наиболее значительное место (как в смысле правового регулирова�
ния, так и по своим масштабам).

Медицинская помощь предполагает:
� непосредственное профессиональное оказание медицинской по�

мощи медицинскими работниками;
� профессиональную деятельность медицинских работников в свя�

зи с оказанием медицинской помощи;
� деятельность должностных лиц медицинских учреждений (го�

сударственных, муниципальных и частных) и органов исполнитель�
ной власти в области здравоохранения (муниципальных, субъек�
тов РФ, федеральных) в связи с оказанием медицинской помощи.

Различные стороны оказания медицинской помощи отражены
в уголовном законодательстве.

Медицинские работники, а также должностные лица медицин�
ских учреждений и органов исполнительной власти в области здраво�
охранения являются субъектами правоотношений, возникающих в
сфере оказания медицинской помощи. Эти же лица являются субъек�
тами преступлений в рассматриваемой области, но в качестве специ�
альных субъектов в статьях Особенной части УК РФ они практиче�
ски никогда не выделяются. Однако в некоторых статьях Особенной
части УК РФ медицинские работники в качестве специальных субъ�
ектов подразумеваются.

Так, согласно ст. 124 УК РФ, ответственности за неоказание помо�
щи больному подлежит лицо (медицинский работник), обязанное
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оказывать такую помощь в соответствии с законом или со специаль�
ным правилом.

Только врач имеет право выдавать рецепты для получения нарко�
тических средств или психотропных веществ, и только он подлежит
уголовной ответственности за незаконную выдачу таких рецептов по
ст. 233 УК РФ, хотя в данной статье на врача в качестве специального
субъекта не указано.

В ряде статей Особенной части УК РФ указано на лиц, исполняю�
щих профессиональные обязанности и использующих при этом свое
служебное положение. Такими лицами при совершении преступле�
ний могут быть и медицинские работники.

Так, например, в ч. 2 ст. 109 УК РФ установлена ответственность
за причинение смерти по неосторожности вследствие ненадлежащего
исполнения лицом своих профессиональных обязанностей. Согласно
ч. 2 ст. 109 УК РФ наступает ответственность медицинских работни�
ков, причинивших своими действиями (бездействием) по неосторож�
ности смерть пациенту.

В ч. 2 ст. 128 УК РФ установлена ответственность за незаконное
помещение в психиатрический стационар, если оно совершено лицом
с использованием своего служебного положения. Под такими лица�
ми, в частности, понимаются должностные лица психиатрических ста�
ционаров и органов исполнительной власти в сфере здравоохранения.

В системе уголовных наказаний предусмотрено лишение права
занимать определенные должности в системе государственной и му�
ниципальной службы и лишение права заниматься определенной
деятельностью. В сфере оказания медицинской помощи это наказа�
ние может выражаться, например, в лишении права занимать долж�
ность руководителя государственного органа управления здраво�
охранением. Но чаще всего в сфере оказания медицинской помощи
данное наказание выражается в виде лишения права заниматься ме�
дицинской деятельностью вообще.

Так, согласно ст. 233 УК РФ «Незаконная выдача либо подделка
рецептов или иных документов, дающих право на получение наркоти�
ческих средств или психотропных веществ», лишение права занимать
определенные должности или заниматься определенной деятельно�
стью назначается на срок до трех лет в качестве дополнительного на�
казания, а основным может являться лишение свободы на определен�
ный законом срок. В соответствии с ч. 1 ст. 47 УК РФ минимальный
срок лишения права занимать определенные должности или зани�
маться определенной деятельностью составит шесть месяцев. При
этом в ч. 4 ст. 47 УК РФ установлено, что в случае лишения права за�
нимать определенные должности или заниматься определенной дея�
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тельностью в качестве дополнительного наказания к лишению свобо�
ды, а также к ограничению свободы, аресту и содержанию в дисципли�
нарной воинской части дополнительное наказание распространяется
на весь срок отбывания указанных основных видов наказаний, но при
этом его срок исчисляется с момента их отбытия.

Допустим, что врач, незаконно выдававший рецепты на получение
наркотических средств, был приговорен к лишению свободы на один
год и к лишению права заниматься медицинской деятельностью на два
года. В целом он будет лишен права заниматься медицинской деятель�
ностью в течение трех лет (один год во время отбывания наказания в
виде лишения свободы и два года после отбытия этого наказания).

Лишение права занимать определенные должности или занимать�
ся определенной деятельностью может назначаться в качестве допол�
нительного вида наказания и в случаях, когда оно не предусмотрено
соответствующей статьей Особенной части УК РФ в качестве наказа�
ния за соответствующее преступление, если с учетом характера и сте�
пени общественной опасности совершенного преступления и лично�
сти виновного суд признает невозможным сохранение за ним права
занимать определенные должности или заниматься определенной
деятельностью (ч. 3 ст. 47 УК РФ).

Так, например, работники медицинских учреждений в случае раз�
глашения врачебной тайны могут нести уголовную ответственность
по ч. 1 ст. 137 УК РФ. Санкция этой статьи не включает в себя лише�
ние права занимать определенные должности или заниматься опреде�
ленной деятельностью, однако суд имеет право назначить такое нака�
зание по собственной инициативе.

Только в качестве дополнительного наказания может быть назна�
чено лишение специального, воинского или почетного звания, класс�
ного чина и государственных наград.

Так, например, приговором Московского окружного военного суда
от 29 сентября 2003 г. начальник медицинского пункта Петров, врач
войсковой части 26000, за совершение ряда преступлений наряду с на)
значенным наказанием в виде лишения свободы дополнительно был ли)
шен воинского звания капитана медицинской службы 19.

Медицинские работники могут проходить службу в соответствую�
щих медицинских подразделениях органов внутренних дел, уголов�
но�исполнительной системы, Государственной противопожарной служ�
бы и др. В этих случаях медицинским работникам присваиваются спе�
циальные звания милиции или внутренней службы, и по приговору суда
за совершение преступлений они могут быть лишены этих званий.
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Почетные звания РФ (например, «Заслуженный врач РФ», «За�
служенный работник здравоохранения РФ»), наряду с орденами, ме�
далями и знаками отличия РФ, относятся к государственным награ�
дам и присваиваются указами Президента РФ 20. Медицинские ра�
ботники, имеющие указанные почетные звания, могут быть лишены
их приговором суда наряду с назначенным судом основным наказани�
ем за совершение преступления.

Принудительные меры медицинского характера предусмотрены
гл. 15 Общей части УК РФ. Однако, поскольку этот уголовно�право�
вой институт практически не связан с преступлениями в сфере оказа�
ния медицинской помощи, в данном исследовании мы не будем его
рассматривать.

Относительная самостоятельность сферы оказания медицинской
помощи в отношении правового регулирования позволяет говорить
о существовании медицинского права либо как отрасли права, либо
как отрасли правовой науки.

Доктор медицинских наук, профессор В. И. Акопов считает, что
«медицинское право сегодня — это востребованная временем, интен�
сивно развивающаяся отрасль правовой науки, в которой заинтересо�
вано все российское общество» 21.

Представляется, что вопрос о существовании медицинского права
в настоящее время неактуален и преждевременен. Процесс формиро�
вания отраслей права достаточно длителен. Самостоятельная отрасль
права должна иметь четко обозначенный предмет регулирования, от�
личный от предмета других отраслей, и определенную систему прин�
ципов. В настоящее время сфера правового регулирования оказания
медицинской помощи не соответствует данным требованиям.

До сих пор ведутся споры о самостоятельности таких отраслей,
как семейное право и арбитражное процессуальное право, несмотря
на то что приняты и действуют соответствующие кодексы, в которых
определены предмет и принципы этих отраслей. Подобные дискуссии
относительно медицинского права в юридической науке даже не на�
чинались.

За самостоятельность медицинского права пока выступают толь�
ко медики, занимающиеся юриспруденцией.

В. И. Акопов также предлагает признать медицинское право само�
стоятельной юридической наукой. Вряд ли с этим можно согласиться.
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В самостоятельную юридическую науку не могут входить целые пла�
сты знаний, принадлежащих другим наукам.

В работе В. И. Акопова «Медицинское право» содержится раздел
«Юридическая ответственность медицинского персонала за причине�
ние вреда здоровью, причиненного при оказании медицинской помо�
щи», по изучении которого можно согласиться с необходимостью вве�
дения учебной дисциплины «Медицинское право» в юридических ву�
зах при наличии в них соответствующей специализации. Такой же
курс полезно было бы ввести и в медицинских вузах.

Медицинская помощь как относительно самостоятельная сфера
правового регулирования в последнее время становится все более
значимой в связи с научным прогрессом в медицине вообще и в облас�
ти развития биотехнологий в частности.

В настоящее время в отечественном законодательстве четкого оп�
ределения биотехнологий не существует. Такое определение имеется
в одном из международно�правовых актов — Конвенции о биологиче�
ском разнообразии, подписанной 5 июля 1992 г. в Рио�де�Жанейро
(ратифицирована Россией Федеральным законом от 17 февраля
1995 г.). В соответствии со ст. 2 указанной Конвенции биотехнология
означает любой вид технологии, связанный с использованием биоло�
гических систем, живых организмов или их производных для изго�
товления или изменения продуктов или процессов с целью их кон�
кретного использования 22.

В биологической науке под биотехнологиями понимают, в частно�
сти, использование живых организмов и их частей (микроорганизмов,
грибов, водорослей, клеток растений и животных, клеточных органелл,
ферментов и т. д.) для производства или модификации продукта, для
улучшения растений и животных, а также для нужд медицины23.

Составной частью биотехнологий являются биомедицинские техно�
логии, которые используются либо для лечения и профилактики болез�
ней человека, либо представляют собой применение комплекса биоло�
гических и медицинских знаний для решения каких�либо других задач.

Биотехнологии в широком смысле, исключая биомедицинские
технологии, правовому регулированию подлежат в минимальной сте�
пени. Так, считается, что первыми биотехнологами были древние зем�
ледельцы, обнаружившие, что благодаря добавлению дрожжей в тес�
то можно выпекать пышный и мягкий хлеб, а виноградный сок подоб�
ным образом можно превращать в вино.

Как отмечается в юридической литературе, биомедицинские тех�
нологии дали многим людям шанс на выживание, на преодоление бес�
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плодия, на существенное улучшение качества жизни. В то же время
применение этих технологий привело к появлению новых проблем
в области права, а также этики. Отношения в области здравоохране�
ния серьезно осложнились. Благодаря новым возможностям сегодня
эти отношения представляют собой очень тесное переплетение прав и
обязанностей широкого круга лиц. Данное явление составляет новую
характерную черту современных отношений в сфере медицины. Если
раньше при оказании медицинской помощи отношения, как правило,
складывались между двумя субъектами — врачом и пациентом, то
в современной медицине субъектами отношений становятся также
члены семьи пациента, которые имеют свои интересы и свои права
(например, в случае диагностики наследственных заболеваний), и
третьи лица (например, донор стволовой клетки, усыновители сурро�
гатного ребенка и др.). Все эти обстоятельства требуют совершенство�
вания правовой базы и приведения ее в соответствие с современными
реалиями 24.

Одной из наиболее древних биомедицинских технологий считает�
ся искусственное прерывание беременности. В ХХ в. появились такие
новые биомедицинские технологии, как трансплантация человече�
ских органов, суррогатное материнство, использование стволовых
клеток (клеточные технологии) и, наконец, клонирование.

Большинство указанных технологий имеют этическое и правовое
значение, в том числе в сфере уголовного права.

Этические проблемы биотехнологий обусловили становление и
развитие отдельного научного междисциплинарного направления —
биоэтики.

Так, например, сложные этические и правовые проблемы возни�
кают в связи с использованием стволовых клеток. Стволовые клет�
ки — это стержень жизни, источник, из которого образуются все ос�
тальные клетки организма.

Клеточные технологии позволяют «обновлять» клеточный состав
поврежденного органа без замены последнего. Такое «обновление»
структурно�функциональных элементов органа позволяет решать
те же задачи, что и органная трансплантация. Эта технология, как
считает медицинская наука, значительно расширяет возможности
трансплантационного лечения, делая его доступным для широкого
круга пациентов. Основой развития клеточных технологий являются
стволовые клетки, способные в зависимости от микроокружения пре�
вращаться в клетки разных органов и тканей. Одна такая клетка мо�
жет дать множество функционально активных потомков. В настоя�
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