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Інформована згода як процедура є обов’язковою у випадках участі пацієнтів у клі-

нічних випробуваннях фармацевтичних препаратів, підготовки до оперативних втру-

чань, діагностичних та лікувальних інвазійних процедурах, і навіть в опитуваннях (анке-

туваннях) з питань здоров’я за законодавством більшості країн світу. Практика отри-

мання інформованої згоди в Україні є розповсюдженою та добре вивченою у випадках 

підготовки паліативних пацієнтів до операцій, госпіталізаціях, проведенні інвазійних 

процедур, але існує певний брак інформації щодо отримання інформованої згоди при 

вивченні якості життя. У дослідженні були використані методи системного аналізу та 

бібліосемантичний, зі зверненнями до наукових та юридичних джерел. В результаті до-

слідження визначено, що інформована згода є важливою частиною правового регулю-

вання медичної допомоги та соціального забезпечення в Україні і світі. Текст інформо-

ваної згоди може бути модифікований для цілей наукового дослідження, але без пору-

шення процедури повідомлення пацієнту (або його законному представнику) про цілі та 

можливі незручності дослідження. Текст інформованої згоди має бути підписаний паці-

єнтом (власноруч) та лікуючим лікарем. Якщо пацієнт не може самостійно писати, але 

розуміє суть тексту інформованої згоди та питань опитувальника та дає на них чіткі од-

нозначні відповіді, анкета та інформована згода можуть бути підписані лише лікуючим 

лікарем. 

Ключові слова: медична деонтологія, медична етика, медичне право, паліативна 

та хоспісна допомога. 
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Вступ 

Інформована згода – юридична 

процедура ознайомлення пацієнта (хво-

рого) або його законного представника 

(опікуна) з особливостями майбутнього 

оперативного втручання, інвазійної (що 

 проходить із проникненням у тіло) про-

цедури, психотерапевтичного впливу, 

або клінічних випробувань та інших дос-

ліджень, з подальшим письмовим засвід-

ченням добровільної згоди на участь. Під 

час ознайомлення з можливими наслід- 
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ками участі пацієнта (хворого) у дос-

лідженні, обстеженні або лікуванні ма-

ють бути обговорені всі можливі особ-

ливості впливу, які можуть мати зна-

чення для прийняття рішення погоди-

тися або відмовитися від впливу або 

участі у дослідженні [1]. 

При організації паліативної та хос-

пісної допомоги (ПХД) [2] виникає ба-

гато ситуації, коли може знадобитися 

інформована згода. Моральним та юри-

дичним  зобов’язанням медичного пра-

цівника є попередити паліативного хво-

рого, його близьких або законного пред-

ставника про всі такі ситуації, отримати 

згоду та долучити її до історії хвороби. 

Принципи поведінки тих, кому суспіль-

ство довірили охорону здоров’я, вивчає 

медична деонтологія, яка межує з ме-

дичною етикою. Перша концентру-

ється на питаннях моральних обов’яз-

ків, друга – на моральних цінностях. 

Вивчення цих питань починається ще 

за буття студента-медика [3]. 

Звернення до паліативного хво-

рого для запрошення його до участі 

у дослідженні якості життя безпосеред-

ньо не змінить стан хворого, але сприя-

тиме покращенню організації ПХД. 

Згода на участь паліативного пацієнта у 

такому дослідженні певною мірою оз-

начатиме довіру до лікаря і вдячність за 

турботу. Для отримання цієї згоди лі-

кар має діяти з розумінням усього 

спектру переживань паліативного хво-

рого. Вивчення сучасних наукових пу-

блікацій на тему інформованої згоди 

паліативних пацієнтів виявило брак ін-

формації у випадках саме проведення 

наукових досліджень, вивчення якості 

життя. Більшість знайдених нами робіт 

описували різні аспекти інформованої 

згоди на проведення паліативних опе-

рацій, діагностичних та лікувальних ін-

вазійних процедур з певними ризиками 

для життя, госпіталізації для проведен- 

 

 ня процедур в умовах стаціонару, від-

мови від лікування [4–8]. 

Метою дослідження було визна-

чення змісту, значення, юридичних за-

сад проведення процедури отримання 

інформованої згоди паліативних паціє-

нтів при вивченні якості їх життя.  

Матеріали і методи 

Були використані метод систем-

ного аналізу та бібліосемантичний ме-

тод з пошуковим запитом по ключовим 

словам англійською та українською мо-

вами, пов’язаним з темою досліджен-

ня. Пошук проводився на PubMed, 

Google Academia, ResearchGate, сайті 

Національної бібліотеки України імені 

В.І. Вернадського (за протоколом по-

шуку Semantic Web публікацій Web 

3.0) та ScienceDirect. Джерелами підда-

них аналізу нормативно-правових актів 

України були офіційні сайти Верховної 

Ради України, Кабінету Міністрів Ук-

раїни та Президента України. 

Результати та їх обговорення 

Згода пацієнта на проведення ді-

агностичної процедури, лікування та 

знеболення фіксується у формі первин-

ної облікової документації № 003-6/о 

[9]. Ця форма підтверджує, що пацієнт 

«ознайомлений(а) з планом обстеження 

і лікування, отримав(ла) в повному об-

сязі роз’яснення про характер, мету, 

орієнтовну тривалість діагностично-лі-

кувального процесу та про можливі не-

сприятливі наслідки під час його прове-

дення, про необхідність дотримання ви-

значеного лікарем режиму в процесі лі-

кування»; зобов’язується «негайно по-

відомляти лікуючого лікаря про будь-

яке погіршення самопочуття (стану 

здоров’я дитини)», «поінформований 

(а), що недотримання рекомендацій лі-

куючого лікаря, режиму прийому приз-

начених препаратів, безконтрольне са-

молікування можуть ускладнити ліку-

вальний процес та негативно позначи- 
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тися на стані здоров’я». Що пацієнту 

у доступній формі надали «інформацію 

про ймовірний перебіг захворювання 

і наслідки у разі відмови від ліку-

вання», що він (вона) «мав(ла) можли-

вість задавати будь-які питання … сто-

совно стану здоров’я, перебігу захво-

рювання і лікування та одержав(ла) на 

них відповіді». Однак представники ба-

гатьох медичних спеціальностей про-

понують модифіковані версії цієї згоди, 

тому що вважають текст стандартної 

згоди не інформативним для опису свої 

взаємовідносин з пацієнтами [10]. 

Істотним аспектом інформованої 

згоди за формою № 003-6/о є вимога за-

кону до пацієнта власноруч написати 

власне прізвище, ім’я, по батькові та 

підписати форму. На формі № 003-6/о 

разом з пацієнтом свій підпис має пос-

тавити також лікуючий лікар. Однак за 

станом здоров’я багато паліативних 

хворих не можуть поставити свій під-

пис самостійно. Виникає питання про 

право лікуючого лікаря написати, що 

зазначене у згоді записано зі слів паціє-

нта і вірно відображує зміст його доб-

ровільного бажання. 

Відповідно до юридичної прак-

тики України укладання довіреностей 

[11], довірена особа має право вчиняти 

юридично значимі дії від імені та в ін-

тересах іншої особи за наявності дові-

реності, укладеної згідно вимог чин-

ного законодавства. У випадках «укла-

дення правочинів щодо нерухомості, 

транспортних засобів, корпоративних 

прав; представництва інтересів довіри-

теля в банківських, фінансових устано-

вах, страхових компаніях, державних 

органах (наприклад, в судах України); 

участі та голосування на загальних збо-

рах учасників юридичної особи» та ін-

ших ситуаціях, коли відбувається роз-

порядження майновими правами. Але 

навіть для нотаріально посвідчених до-

віреностей є обмеження. Так, за довіре- 

 ністю не можна укладати шлюб, голо-

сувати на виборах депутатів, мера, Пре-

зидента, вдочеряти/всиновлювати дітей 

та ін. Для багатьох немайнових прав за-

конне представництво інтересів пов’я-

зано з опікунством та дієздатністю за 

віком і станом здоров’я. Так, рішення 

про госпіталізації або відмову від неї, 

проведення оперативних втручань, ін-

вазійних лікувальних або діагностич-

них процедур, психотерапії, припинен-

ня реанімації за недієздатного паліатив-

ного хворого може прийняти його за-

конний представник (опікун), призна-

чений судом [12]. Якщо рішення за не-

повнолітню дитину приймають батьки, 

в окремих випадках також потрібне рі-

шення суду, отже лише у такий спосіб 

можна врахувати думку самої дитини. 

Дієздатність також слід розріз-

няти з правоздатністю. Дієздатність доз-

воляє людині свідомо набувати прав та 

нести обов’язки. При анкетуванні під 

час вивчення якості життя паліативних 

хворих набуття прав не відбувається, 

тому ми вважаємо за можливе записати 

відповіді пацієнта з його слів і засвід-

чити їх підписом лікуючого лікаря, 

якщо пацієнт не може підписати анкету 

сам. У нотаріальному посвідченні під-

пису, або підписуванні анкети двома 

свідками, як це необхідно зробити у ви-

падку посвідчення заповіту без нотарі-

уса [13], на нашу думку, необхідності 

немає. У той самий час право пацієнта 

на повну і достовірну інформацію про 

цілі наукового дослідження, до якого 

його залучено, належить до абсолют-

них прав, які не можуть бути порушені 

ні за яких обставин, навіть у випадку 

воєнного або надзвичайного стану 

(стаття 64 Конституції України) [14]. 

Тому не можна зібрати дані про якість 

життя паліативного хворого без інфор-

мування його про факт проведення на-

укового дослідження, його цілі та мож-

ливі наслідки для пацієнта. Негативні 



Експериментальна і клінічна медицина 90(2)2021 Experimental and Clinical Medicine 
 

ISSN print 2414-4517, ISSN online 2710-1487, https://ecm.knmu.edu.ua, ekm.journal@knmu.edu.ua 

 

 

Соціальна медицина  
та охорона громадського здоров’я 

31 
Social Medicine  

and Public Health 

 

наслідки для пацієнта при проведенні 

анкетування можуть виникнути лише 

у випадку порушення конфіденційного 

збереження інформації, отриманої від 

пацієнта лікарем-дослідником. Тому для 

третіх осіб інформація про відповіді па-

цієнтів на питання анкети мають бути 

відкрити лише в анонімному режимі, 

або в узагальненому вигляді про всіх 

опитаних пацієнтів. Інших негативних 

наслідків участь паліативного пацієнта 

у дослідженні якості його життя я не 

передбачаю. Тому скоріше йдеться про 

можливі незручності участі у дослід-

женні, ніж про наслідки. Незручністю 

може стомлення пацієнта під час опи-

тування: хоча анкета є короткою, але 

потрібно зважати на стан здоров’я де-

яких паліативних пацієнтів. 

Дотримання конфіденційності отрима-

ної від паліативного хворого інформа-

ції під час опитування про якість його 

життя є виконанням вимог законодав-

ства щодо дотримання прав на таєм-

ницю про стан здоров’я (ст. 286 Цивіль-

ного кодексу України, далі – ЦКУ [12]), 

на повагу до гідності та честі людини 

(ст. 297 ЦКУ), на індивідуальність (ст. 

300 ЦКУ) та на особисте життя (ст. 301 

ЦКУ). Питання повідомлення паліатив-

ного пацієнта про стан його здоров’я, 

відповідно до вимог ст. 285 ЦКУ, лікар-

дослідник може перекласти на лікую- 

 чого лікаря, якщо це не одна і та сама 

людина. 

Висновки 

1. Інформована згода є важливою 

частиною правового регулювання ме-

дичної допомоги та соціального забез-

печення в Україні і світі, ґрунтується на 

науковому та філософському розумінні 

правової автономії пацієнта, абсолют-

ному праві знати всі деталі своєї участі 

у науковому дослідженні, які могли б 

вплинути на рішення згоди або незгоди 

участі у такому дослідженні. 

2. Текст інформованої згоди для 

участі в опитуваннях може бути моди-

фікований, але без порушення проце-

дури роз’яснення пацієнту (або його за-

конному представнику) цілей дослід-

ження та можливих незручностей для 

пацієнта. Також неприпустимим є опи-

тування пацієнта без інформування па-

цієнта про сам факт проведення науко-

вого дослідження. 

3. Інформовану згоду на дослід-

ження якості життя та анкету опиту-

вальника можуть підписати паліатив-

ний пацієнт та його лікуючий лікар, або 

тільки лікуючий лікар, якщо паліатив-

ний хворий чітко розуміє зміст запи-

тань опитувальника, дає на них чіткі не-

двозначні відповіді, але не може само-

стійно писати. 

Конфлікт інтересів відсутній. 
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Нестеренко В.Г. 

ИНФОРМИРОВАННОЕ СОГЛАСИЕ ПАЛЛИАТИВНЫХ БОЛЬНЫХ НА 

УЧАСТИЕ В ИССЛЕДОВАНИИ КАЧЕСТВА ЖИЗНИ 

Информированное согласие как процедура обязательна в случаях участия пациен-

тов в клинических испытаниях фармацевтических препаратов, подготовки к оператив-

ным вмешательствам, диагностическим и лечебным инвазивным процедурам, а также 

в опросах (анкетированиях) по вопросам здоровья по законодательству большинства 

стран мира. Практика получения информированного согласия в Украине распространена 
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и хорошо изучена в случаях подготовки паллиативных пациентов к операциям, госпита-

лизациям, проведению инвазивных процедур, но недостаточно исследований о получе-

нии информированного согласия при изучении качества жизни. В нашем исследовании 

были использованы метод системного анализа и библиосемантический метод, с обраще-

ниями к научным и юридическим источникам. В результате исследования определено, 

что информированное согласие является важной частью правового регулирования меди-

цинской помощи и социального обеспечения в Украине и в мире. Текст информирован-

ного согласия может быть модифицирован для целей научного исследования, но без 

нарушения процедуры уведомления пациента (или его законного представителя) о целях 

и возможных неудобствах исследования. Текст информированного согласия должен 

быть подписан пациентом (собственноручно) и его лечащим врачом. Если пациент не 

может самостоятельно писать, но понимает суть информированного согласия и вопросов 

опросника, а также четкие однозначные ответы на эти вопросы, анкета и информирован-

ное согласие могут быть подписаны только лечащим врачом. 

Ключевые слова: медицинская деонтология, медицинская этика, медицинское 

право, паллиативная и хосписная помощь. 

 

 

Nesterenko V.G. 

INFORMED CONSENT OF PALLIATIVE PATIENTS TO PARTICIPATE 

IN QUALITY OF LIFE RESEARCH 

Informed consent as a procedure is mandatory in cases of patient participation in clinical 

trials of pharmaceuticals, preparation for surgical interventions, diagnostic and therapeutic in-

vasive procedures, and even in surveys (questionnaires) on health issues according to the leg-

islation of most countries of the world. The practice of obtaining informed consent in Ukraine 

is widespread and well-studied in cases of preparing palliative patients for operations, hospital-

izations, invasive procedures, but there is a certain lack of information on obtaining informed 

consent when studying quality of life. In our research, we used the method of systematic anal-

ysis and the bibliosemantic method, with references to scientific and legal sources. As a result 

of the study, it was determined that informed consent is an important part of the legal regulation 

of medical care and social security in Ukraine and the world. We researched the issue of legal 

capacity, identified separate issues of confidentiality, compliance with the requirements of 

Ukrainian legislation regarding the observance of individual rights of patients that could poten-

tially be violated during the study of the quality of life, collecting and processing answers to 

questionnaire, signing informed consent. The text of the informed consent can be modified for 

the purposes of the scientific study, but without violating the procedure of informing the patient 

(or his legal representative) about the goals and possible inconveniences of the study. The text 

of the informed consent must be signed by the patient (in his own hand) and the attending 

physician. If the patient cannot write independently, but understands the essence of the text of 

the informed consent and the questions of the questionnaire and gives clear and unambiguous 

answers to them, the questionnaire and the informed consent can be signed only by the attending 

physician. 

Keywords: medical deontology, medical ethics, medical law, palliative and hospice care. 
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