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биоэтики в Узбекистане. 

Ключевые слова: этика, этические ценности, биоэтика, медицинские 

исследования, комитет, медицина, социально-гуманитарное образование в 

медицинских вузах. 
 
 

Современное состояние мирового научно-технического прогресса в 

области биологии и медицины характеризуется возрастанием роли уни-

версальных этических ценностей, направленных на защиту прав и уважения 

достоинства человека. Эти тенденции приобретают особое историческое 

звучание в ходе глубоких социально-политических преобразований, 

происшедших в последние десятилетия на постсоветском пространстве, что 

обусловило актуальность разработки и реализации национальной политики 

новых независимых государств постсоветского пространства в области 

этики и биоэтики путем выдвижения инициатив и укрепления деятельности 

в области законотворчества, образования, создания систем этической 

экспертизы и международного сотрудничества. 

С обретением независимости и выходом на международный уровень 

развития науки и образования в Республике возникла необходимость 

организации Национального этического комитета, что было связано с 

необходимостью гуманизации общества, которая связана со становлением 

новых, более эффективных форм организации социальных отношений, в 

фокусе которых человек как мера всех вещей и ценностей мира.   

С целью совершенствования биоэтических экспертиз при проведении 

научных исследований, в которых объектом исследования является человек, 

приказом (№370 от 10.07.2000 г.) Министра Здравоохранения Республики 

был создан Национальный комитет по этике (НЭК), председателем которого 

стала академик, Герой Узбекистана Малика Самадовна Абдуллаходжаева. 

Данный комитет является одним из первых, кто начал свою работу в 

Центральной Азии.  

НЭК функционирует на общественных началах и является 

независимым органом, предназначенным для защиты прав, здоровья и 

гарантии безопасности пациентов при проведении медицинских 

исследований. В своей работе Комитет руководствуется Конституцией 

Республики Узбекистан, ЗаконамиРеспублики Узбекистан «Об охране 

здоровья граждан» (1996г.), «О лекарственных средствах и 
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фармацевтической деятельности» (1997 г.), принципами Хельсинской 

Декларации (2000 г.), КИ GCP (Good Clinical Practice), а также 

действующим законодательством Республики Узбекистан. В 2000 г. 

Национальный комитет по этике вошел в состав Форума этических 

комитетов стран СНГ и европейских стран.  

Задачами комитета являются: рассмотрение вопроса проведения 

биомедицинских клинических исследований лекарственных препаратов, а 

также контроль за получением информированного согласия пациентов, 

участвующих в проводимом медицинском исследовании, соблюдением 

этических аспектов исследования, ходом медицинских исследований с 

целью выяснения степени риска, которому подвергаются участники 

исследования. Особо было отмечено, что в перспективе важной задачей 

НЭК является организация обучения специалистов базовым основам 

биоэтики: преподавателей ВУЗов, организаторов здравоохранения, членов 

региональных и локальных этических комитетов.  

В состав комитета вошли специалисты-медики, философы, 

представители духовенства и общественных организаций. Члены НЭК 

принимают активное участие в международных конференциях, где 

обмениваются опытом и информацией с зарубежными специалистами, 

принимают участие в работе постоянно действующего семинара по 

актуальным вопросам этики биомедицинских исследователей, который 

каждый год проходит в одной из стран СНГ.  

При становлении НЭК Узбекистана, его членыбыли участниками 

первого совместного семинара для членов по этике государств-участников 

СНГ ФКЭ, который состоялся 19-21 марта 2001 г. в Санкт-Петербурге 

(Россия); 9 международных семинаров и конференций, например, 

международной конференции государств – участников СНГ на тему 

«Качественная этическая практика биомедицинских исследований» 

(Алматы, 26-28 сентября 2002 г.); с 29 сентября по 2 октября в. Киеве 

(Украина) проводился Второй Национальный Конгресс по биоэтике;в Баку 

состоялась международная конференция по теме «Защита прав человека и 

доступность лекарств при проведении биомедицинских исследований в 

государствах – участниках СНГ». Также члены комитета участвовали на 

тренингах по этике, которые проводились в рамках проекта 

«Стратегической инициативы развития возможностей этической 

экспертизы». В рамках этого проекта был проведён тренинг «Стандартные 

операционные процедуры комитетов по этике» в Ташкенте (2006 г.).  

НЭК Узбекистана провел тренинги для членов этических комитетов 

стран Центрально-азиатского региона: в 2003 г. в Ташкенте был проведен 

тренинг «Принципы этики научных исследований», в 2005 г. «Принципы 

проведения этической экспертизы и получение информированного 

согласия»; в 2006 г. «Защита прав участников исследований» и 

«Стандартные операционные процедуры».  

Члены НЭК Республики Узбекистан участвовали в подготовке 

модельного закона стран СНГ, принятого на Межпарламентской Ассамблее 

стран СНГ «О защите прав и достоинств человека в биомедицинских иссле-
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дованиях»; в переводе и распространении его в регионе по рекомендации 

ВОЗ для комитетов по этике (2000-2002 гг.) на государственном языке.  

Отражением активной деятельности НЭК явилось проведение в 2005 

г. I Национального конгресса с международным участием; выпуском в 2006 

г. сборника материалов конференции «Биоэтика в Узбекистане: 

клинические, философские и правовые аспекты»; проведение в ноябре 2006 

г. научной конференции «Этические аспекты новых биотехнологий в 

биологии и медицине».  

На I Национальном конгрессе были обсуждены 4 направления в 

биоэтике: этические проблемы науки; правовые аспекты биоэтики; биоэтика 

и образование; биоэтика и окружающая среда. Особое внимание было 

уделено современным этическим аспектам новых биотехнологий, 

взаимоотношению врача и пациента в различных областях 

здравоохранения: в педиатрии, неонатологии, хирургии, в экстренной 

медицине, нейрохирургии, неврологии, психиатрии, а также образованию в 

области биоэтики.  

На I Национальном конгрессе по Биоэтике была принята резолюция, 

которая должна содействовать развитию биоэтики в Узбекистане. В основу 

данной резолюции вошли, связанные с Авестой принцип «не нанесения 

вреда всему живому» (Ахимса) в контексте биоцентризма и концепции 

выживания человечества.  

Сегодня Национальный комитет по этике Узбекистана расширил 

сферу деятельности и влияния его при решении этических вопросов 

современной генетики и репродуктивных технологий (проблемы 

суррогатного материнства, искусственного оплодотворения, прерывания 

беременности (аборт), регулирование геномных исследований, 

клонирования человека). Два члена НЭК Узбекистана были избраны 

почетными членами Иранской ассоциации биоэтиков (академик 

М.С.Абдуллаходжаева, профессор З.М.Мухамедова). 

Как было сказано выше, согласно одной из задач НЭК является 

содействие образованию врачей и студентов в области защиты прав и 

достоинств человека с учётом применения современных научных 

достижений в биологии и медицине. В связи с этим в практику 

додипломного и постдипломного образования Республики Узбекистанбыло 

введено систематическое преподавание биоэтики в университетах 

(юридическом, философском, биологическом факультетах) и в медицинских 

ВУЗах Узбекистана.  

В развитии биоэтического образования в Узбекистане внесли свой 

вклад узбекские философы, в частности д.ф.н., профессор З.М.Мухамедова 

и д.ф.н. Ф.Б.Загыртдинова. Профессор З.М.Мухамедова и д.ф.н. 

Ф.Б.Загыртдинова были членами НЭК, участвовали в организации и 

проведении конференций, семинаров, тренингов в Узбекистане и в 

международных конференциях, семинарах за рубежом. Первые докторские 

диссертации в области биоэтики и гуманизации медицинского образования 

стали диссертации Ф.Б.Загыртдиновой «Философско-этический анализ 

проблем современной биомедицины (на примере Республики Узбекистан)» 
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(Ташкент, 2006) и Мухамедовой З.М. «Философско-методологические 

основания гуманизации образования в Республике Узбекистан» (Ташкент, 

2007).  

В 2013 году был организован комитет биоэтики при Ассоциации 

врачей Узбекистана, председателем был профессор Асадов Дамин 

Абдурахимович, заведующий кафедрой Общественного здравоохранения в 

институте повышения квалификации врачей, заместителем – Замира 

Мухамеджановна Мухамедова. Сегодня З.М.Мухамедова возглавляет Юнит 

группу международной сети кафедр «Биоэтики» Юнеско (Хайфа) 

международного факультета образования ТГСИ. З.М. Мухамедовой в 2003 

была издана первая типовая программа по философским проблемам 

медицины и биологии на русском и узбекском языках; в 2004 году пособие 

по биоэтике для студентов медицинских ВУЗов «Введение в биоэтику», в 

2006 году «Биоэтика» (особое внимание было обращено на религиозные 

аспекты биоэтических проблем), в 2009 году издано пособие в ТашИУВ, 

учебник «Биоэтика» и учебное пособие «Биоэтика» ( на узбекском языке) в 

2020 году для медицинских вузов Узбекистана. Под ее руководством в 

Национальном Университете Узбекистана имени Мирза Улугбека были 

защищены первые магистерские диссертации по различным проблемам 

биоэтики. По инициативе З.М.Мухамедовой с 2015 года курс Биоэтики был 

включен для студентов стоматологических направлений обучения. 

Активное участие было предпринято ею в создании типовой программы по 

курсу биоэтики в 2020 году для медицинских вузов Узбекистана. 

Образовательный аспект проблем биоэтики актуален не только на 

додипломном и постдипломном этапах подготовки врачей в медицинских 

ВУЗах, базовые проблемы биоэтики являются актуальной основой биоэти-

ческой культуры социума. Проблемы отношения врача и пациента 

охватывают права человека на здоровье и на получение качественных 

медицинских услуг, исходя из чего, считаем целесообразным участие НЭК в 

разработке и принятии законов в Законодательной Палате Олий Мажлиса, 

касающихся биоэтических проблем. Принятие Закона о Биоэтике было бы 

логическим ответом на вызовы времени, разработка которого должна 

ориентироваться на мировой опыт на основе норм и принципов 

международного права, с учетом конфессионального плюрализма и 

особенностей менталитета народа. 
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Аннотация. Ушбу маколада биэтика назарияси борасида конструктив 

ва примордиал ёндашувлар таҳлили, келиб чиқиши ва тарихи хусусида 

қисқача баён этилган. Бундан ташқари мақолада миллат ва этнос 

назариясига ёндашувларнинг тарихий ва замонавий концепциялари ҳам 

ёритилган. 

Калит сўзлар: этнос, конструктивистик, примордиалистик, миллат, 

элат, миллийлик, этногенез, идентификация. 

 

 

Узоқ вақт давомида фақат марксистик методологиянинг догматик ин-

терпретациясига асосланган мамлакатда олиб борилган тадқиқотлар ҳозирча 

концептуал жиҳатдан миллат, миллатчилик, миллатлараро муносабатлар ва 

хокозоларга ғарбий ёндошувлар билан рақобатлаша олмайди. Бу масалада 

Россиялик ва Украиналик муаллифларнинг замонавий нашрлари ёки ривож-

лантиради ёки англаб туриб Ю.Бромлейнинг примордиалистик ва этномар-

казлашган ёндошуви, миллийликни этник томонга пасайтирган ҳолда ҳори-

жий тадқиқотчиларнинг ишлаб чиқишлари муаммо ўрганилаётган давлат-

ларнинг ижтимоий вазияти ва тарихи билан мослаштиради. Аммо бундай 

мослаштирувга гоҳида ўта қизиқ ва қимматлидир, лекин барибир Э.Геллнер, 

Б.Андерсон, М.Хрох, Э.Смит, Э.Хобсбаум, К.Вердери, М.Вебер, К.Хюнбер 

каби тадқиқотчиларнинг ишларига нисбатан иккинчи даражалидир. Айнан 

шу ишлаб чиқишлар этник миллий муаммоларнинг назарий ечимининг 

замонавий даражасини белгилайди. Бу билан шуни таъкидлаш жоизки, 

бундай масалаларда оптимизм учун асос бордир мисол тариқасида охирги 

йилларда айнан миллий ва ижтимоий масалаларга бағишлаб Россияда, 

хорижда хусусан Ўзбекистонда ҳам бир қанча қатор илмий баҳслар бўлиб 

Mukhamedova Zamira. Bioethics in Uzbekistan: history, issues, prospects; 

Philosophy and life, 2018, 1-2 p. 
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Annotation. This article deals with the essence and concept of public 

health ethics, the goals and objectives of creating a developed ethical basis for 

public health, and the problems of equity in health care, the moral problems of the 

distribution of scarce health care resources.  

Key words: problems, epidemic, medical ethics, ecology, medical 

paternalism, health insurance, scarce resources. 

 

 

Общим, определяющим началом всех систем здравоохранения 

являются, несомненно, их единая сущность – оказания лечебно-

профилактической помощи населению. Фактически это единый механизм 

здравоохранения, встроенный или еще встраивающийся в новую 

общественную систему страны. Этот механизм концентрирует ресурсы 

общества и его внимание на вопросах, связанных с получением 

медицинской помощи. 

У каждой системы здравоохранения есть свое место и роль в 

обществе, своя специфика. Применительно к государственной и 

муниципальной системам можно говорить об их роли в обеспечении 

доступности медицинской помощи. Муниципальная система может 

рассматриваться как общественная система, ближе всего находящаяся к 

земской медицине, хотя и имеющая определенные отличия в общественном 

устройстве и управлении. Для частной системы более характерна 

ориентация на конкретного потребителя, удовлетворение его спроса. Вместе 

с тем в подходе к оценке этих систем главный вопрос состоит в том, какая 

из них имеет большую социально-ориентированную направленность, может 

удовлетворить спрос не избранной части населения, а его большинства. 

Обеспечение доступной медицинской помощи будет, несомненно, 

связано с муниципальной системой здравоохранения как системой, ближе 

всего находящейся к потребителю медицинских услуг. В современных 

условиях развитие частной системы должно осуществляться параллельно с 

бесплатной государственной и муниципальной системой, а не взамен них. 

Преимущества развития той или иной системы здравоохранения 

неотделимы от решения проблемы социальной несправедливости в области 

здравоохранения, что можно рассматривать как одну из задач политики 
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здравоохранения. Требуют своего решения многие проблемы, связанные со 

справедливым распределением ограниченных ресурсов в здравоохранении, 

определением приоритетов, на которые должны направляться ресурсы, 

контролем над этим. 

Этикой общественного здравоохранения называется именно та 

область биоэтики, которая рассматривает моральные проблемы, связанные с 

планированием, деятельностью и результатами мероприятий общественного 

здравоохранения. Это то, что предполагает анализ ценностей самого 

общественного здравоохранения, а также взаимодействие системы охраны 

здоровья и общества. Таким образом, сама этика общественного 

здравоохранения включает в себя обсуждение вопросов профессиональной 

этики данного вида деятельности.  

Существует множество отличий этики общественного 

здравоохранения по сравнению с более традиционным биоэтическим 

подходом, более близким к задачам врачебной этики.  

1. В центре биомедицинской этики находятся взаимоотношения врача 

и пациента, в том числе важнейшей идеей биоэтики является 

ответственность врача перед пациентом (и представителями пациента). 

Общественное здравоохранение защищает ценности общества в целом, и, 

соответственно, предполагает ответственность работников общественного 

здравоохранения перед обществом. 

2. Действия врача направлены на благо пациента. Общественное 

здравоохранение ориентировано на общественное благо. При этом 

действия, от которых выигрывает общество в целом, могут приносить мало 

пользы конкретным индивидам, и даже наоборот, могут быть 

обременительными для них в гой или иной степени. 

3. Меры общественного здравоохранения часто бывают 

обязательными и даже принудительными для населения (например, это 

касается соблюдения законов в области экологии, санитарной гигиены, 

охраны труда, безопасности на транспорте и др.). Уже в XIX в. мероприятия 

общественного здравоохранения часто носили принудительный и даже 

репрессивный характер, прежде всего в отношении мигрантов и бедных 

слоев общества. 

В связи с этим одна из наиболее острых проблем общественного 

здравоохранения, возникающих на практике, состоит в том, что при 

коллективных действиях могут существенно задеваться права и свободы 

человека. Иными словами, ценности общественной пользы могут входить в 

противоречие с правами и интересами отдельной личности. 

4. Традиционная врачебная этика, как правило, меньше занималась 

более широким политическим и институциональным контекстом, который 

влияет на здоровье популяций, а также различными социальными 

детерминантами здоровья. Все эти вопросы занимают важное место в 

работе общественного здравоохранения. 

5. Современная биоэтика во многом сформировалась в борьбе с 

традиционным врачебным патернализмом. Одной из главных задач 

биоэтики было развитие нового типа отношений врача и больного, при 
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которых надежно защищена автономия пациента и его право на свободный 

выбор.  

Таким образом, задача по созданию развитого этического базиса для 

общественного здравоохранения оказалась довольно сложной, учитывая ту 

огромную роль, которую играют в западных странах индивидуалистические 

ценности, что выражается во множестве конкретных проявлений (эконо-

мические основы свободного рынка и конкуренции, политические ценности 

либерализма и др.). 

Проблема справедливости в здравоохранении. Одна из функций 

государства – обеспечить граждан медицинской помощью. Для этого 

государство создаст ту или иную систему организации здравоохранения. 

При этом вопросы справедливости, равенства, доступности, а также 

качества медицинской помощи имеют первостепенное значение. Среди 

основных системных механизмов предоставления медицинской помощи 

можно назвать следующие: 

1) частная медицина; 

2) рынок частного медицинского страхования; 

3) обязательное медицинское страхование; 

4) государственная медицина. 

Каждая из этих систем имеет свои достоинства и недостатки. И при 

этом ни одна из них не решает приемлемым образом задачу справедливого 

обеспечения охраны здоровья и предоставления медицинской помощи. 

Идею свободного рынка в медицине в высшей степени реализует 

система частной медицины. Государство в таких условиях лишь осу-

ществляет общий контроль за медицинской деятельностью. 

Однако свободный рынок в отношении медицинской помощи имеет 

массу ограничений. Здоровье и медицинская помощь резко отличаются от 

других видов товаров. Пациент как участник рынка не является совершенно 

свободным, самостоятельным и рациональным субъектом. Это связано с 

множеством причин. Зачастую он просто не имеет возможности спокойно и 

взвешенно принимать решения (в силу особенностей своего заболевания, 

экстренности ситуации, психологической уязвимости и др.). Кроме того, он 

не может компетентно судить о качестве медицинской помощи и выбирать 

наилучшие варианты: здесь имеет место так называемый феномен рынка с 

асимметрией информации. 

В итоге больной легко может стать жертвой мошенничества и 

эксплуатации. Например, провайдеры медицинских услуг имеют 

возможность назначать необоснованное обследование и лечение, завышать 

цены на медицинскую помощь, ставить фиктивные диагнозы и т.п. 

И, конечно, одной из наиболее фундаментальных проблем частной 

медицины является ее неспособность обеспечить всех граждан необходимой 

помощью, так как доступ к ней, а также объем и качество определяются 

финансовыми возможностями пациента, что создает проблемы для многих 

уязвимых групп населения. 
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Нурматов А.Н., Рахимбердиев И.С. 

Ташкентская медицинская академия 

 

Аннотация. В современном здравоохранении всё большую ценность 

приобретает способность врача сочетать методы фармакологии и навыки 

общения. Уважение, доверие и сочувствие имеют решающее значение для 

общения между врачом и пациентом. Они снижают уровень недовольства и 

приводят к лучшей дисциплине пациента. Кроме того, эти качества влияют 

на решения, которые пациенты принимают в отношении лечения. Врач 

должен быть достаточно гибким, чтобы вступать в контакт с различными 

больными. В статье рассматриваются конкретные подходы к разным типам 

пациентов. 

Ключевые слова: врач, психологическое общение, пациент, 

компетентность, поведения, умения, навык. 

 

 

Общение врача и пациента осуществляется в большинстве случаев на 

межгрупповом уровне общения, в рамках реализации общественных 

отношений, т.е. в тех ситуациях, когда незнакомые друг другу люди 

общаются как представители определенных групп. В таких ситуациях люди, 

как правило, выполняют определенные социальные роли. Нередко 

возникает вопрос, нужно ли вообще заниматься изучением психологии 

общения с пациентом, ведь среди врачей встречаются настоящие мастера 

своего дела, хотя они и не изучали никогда психологии. Действительно, 

среди врачей есть врожденные психологи, которые стали такими главным  
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