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Аннотация. Внедрение систем искусственного интеллекта (далее — 
ИИ) в клиническую практику трансформирует традиционные представле-
ния о врачебной ошибке и уголовной ответственности медицинских ра-
ботников. Настоящая статья посвящена анализу теоретических и практи-
ческих проблем, связанных с квалификацией использования ИИ в каче-
стве отягчающего обстоятельства при совершении преступлений в сфере 
здравоохранения. Рассматривается соотношение составов преступле-
ний, связанных с причинением смерти по неосторожности, и корпоратив-
ным убийством в контексте применения ИИ. Особое внимание уделяется 
проблеме распределенной ответственности между разработчиками, ме-
дицинскими организациями и клиницистами, а также новейшим законода-
тельным инициативам в сфере регулирования ИИ в медицине. Автор при-
ходит к выводу, что использование ИИ в ряде случаев может усиливать 
общественную опасность деяния и выступать фактором, отягчающим от-
ветственность, однако существующие правовые конструкции нуждаются 
в адаптации с учетом технологической специфики.
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THE USE OF ARTIFICIAL INTELLIGENCE 
AS AN AGGRAVATING FACTOR 
IN HEALTHCARE CRIMES

Abstract. The introduction of artificial intelligence systems (hereinafter re-
ferred to as AI) into clinical practice is transforming traditional notions of medi-
cal error and the criminal liability of healthcare professionals. This article aims 
to analyze the theoretical and practical challenges associated with the classifi-
cation of the use of AI as an aggravating factor in healthcare-related crimes. It 
explores the relationship between the elements of crimes involving negligent 
homicide and corporate murder in the context of AI applications. Special atten-
tion is paid to the problem of distributed responsibility between developers, 
medical organizations, and clinicians, as well as to the latest legislative initia-
tives in the field of AI regulation in medicine. The author concludes that the use 
of AI in some cases can increase the public danger of an act and act as an ag-
gravating factor, but existing legal structures need to be adapted.
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Стремительная цифровая трансфор-
мация здравоохранения, включая внедре-
ние систем искусственного интеллекта 
для поддержки принятия клинических 
решений и диагностики, открывает бес-
прецедентные возможности для повы-
шения качества и доступности медицин-
ской помощи. Однако наряду с преиму-
ществами, применение ИИ порождает 
сложные правовые вопросы, связанные 
с распределением ответственности в слу-
чае причинения вреда здоровью пациен-
та.

В отличие от традиционных медицин-
ских инструментов ИИ обладает свой-
ствами автономности, непрозрачности 
и способности к самообучению, что де-
лает практически невозможным предска-
зание всех возможных сбоев и ошибок. 
Данная технологическая сложность соз-
дает ситуацию, при которой традицион-
ные механизмы уголовной ответствен-
ности, ориентированные на установление 
индивидуальной вины конкретного лица, 
оказываются недостаточно эффективны-
ми [1. С. 421–432].

Цель настоящей статьи — исследо-
вать, при каких условиях использование 
искусственного интеллекта при оказании 
медицинской помощи может рассматри-
ваться как обстоятельство, отягчающее 
уголовную ответственность.

Применение ИИ в здравоохранении 
существенно видоизменяет традицион-
ные составы преступлений, предусмо-
тренные за врачебные ошибки, повлек-
шие тяжкие последствия или смерть па-
циента. Как справедливо отмечается 
в юридической литературе, правовые 
вопросы, связанные с привлечением к от-
ветственности за действия, связанные 
с использованием интеллектуальных си-
стем в здравоохранении, приведшие 
к негативным последствиям, в том числе 
причинению вреда жизни и здоровью па-
циентов, на данный момент не решены 
[7. С. 113–123].

В странах общего права одним из ос-
новных составов, применимых к врачеб-
ным ошибкам со смертельным исходом, 
является непредумышленное убийство 
по грубой небрежности, которое основа-
но на доказательстве нарушения долга 

заботы, предвидимости серьезного 
и очевидного риска смерти. Сходную мо-
дель обозначенного преступления можно 
наблюдать в Уголовных кодексах Австрии 
и Германии, в которых закреплены общие 
нормы о причинении смерти по неосто-
рожности [10. С. 378].

В УК РФ, исходя из объекта преступле-
ний, совершаемых в процессе оказания 
медицинской помощи и медицинских ус-
луг, можно выделить круг, так называе-
мых, ятрогенных преступлений, к числу 
которых относятся, причинение смерти 
по неосторожности вследствие ненад-
лежащего исполнения лицом своих про-
фессиональных обязанностей, причине-
ние тяжкого вреда по неосторожности 
вследствие тех же действий, заражение 
другого лица ВИЧ-инфекцией вследствие 
ненадлежащего исполнения лицом своих 
профессиональных обязанностей, халат-
ность (ст. 109 УК РФ, ст. 118 УК РФ, ч. 4 
ст. 122 УК РФ и ст. 293 УК РФ соответ-
ственно) [4. С. 29]. Помимо указанных 
составов, следует выделить преступные 
деяния в сфере медицины, предусмо-
тренные ст. 124 УК РФ (неоказание по-
мощи больному) и ст. 238 УК РФ (оказа-
ние услуг, не отвечающих требованиям 
безопасности жизни или здоровья потре-
бителей), объективная сторона которых 
может быть реализована с использова-
нием искусственного интеллекта.

Использование ИИ при совершении 
данных преступлений возлагает ответ-
ственность на медицинское учреждение, 
от имени которого искусственным интел-
лектом было осуществлено действие 
в виде оказания медицинской услуги или 
бездействие в виде неоказания помощи 
больному, что вносит существенные кор-
рективы в применение обозначенных со-
ставов преступлений. Во-первых, возни-
кает вопрос о стандарте сравнения: дол-
жен ли клиницист оценивать рекоменда-
цию ИИ с позиции разумного врача, ис-
пользующего традиционные методы диа-
гностики, или же исходить из того, что ИИ 
может обладать недоступными человеку 
аналитическими возможностями? Во-
вторых, ИИ создает ситуацию, когда врач 
не может понять логику, стоящую за ре-
комендацией системы, что ставит под 
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сомнение возможность предвидения ри-
сков от диагностики или медикаментоз-
ного назначения.

Современные принципы уголовного 
права не разрабатывались для решения 
проблемы ответственности за действия, 
совершенные системами искусственного 
интеллекта, что оставляет открытыми во-
просы уголовной ответственности 
за ошибки автономных медицинских ро-
ботов, приведшие к травме или смерти 
пациента. Пока использование ИИ созда-
ет нетривиальный риск привлечения кли-
ницистов к уголовной ответственности 
за причинение смерти по неосторожно-
сти в условиях перегруженности системы 
здравоохранения, когда врачи вынуждены 
полагаться на алгоритмы искусственного 
интеллекта без должной проверки их вы-
водов. В таких условиях существует риск, 
что конечный пользователь ИИ — врач 
принимает на себя правовые и мораль-
ные последствия системных сбоев, вклю-
чая недостатки самого ИИ и организаци-
онные недостатки медицинского учреж-
дения.

Данная ситуация имеет прямое отно-
шение к вопросу об отягчающих обстоя-
тельствах. Если врач, находясь под воз-
действием автоматизационного уклона, 
слепо доверяет рекомендации ИИ, мож-
но ли рассматривать использование пе-
редовой технологии как фактор, усили-
вающий его вину? Или же, напротив, 
сложность технологии и невозможность 
верификации ее выводов должны рас-
сматриваться как смягчающее обстоя-
тельство? Возможно, присутствует мо-
мент, когда необходимо пересмотреть 
содержание грубой небрежности в сто-
рону субъективной опрометчивости как 
более справедливого и практически 
необходимого стандарта для уголовной 
ответственности, что позволило бы более 
справедливо оценивать действительные 
возможности врача по контролю за ИИ 
[12. С. 251].

Вариантность применения ИИ может 
привести к двум видам ошибок:

— системной, когда ошибка в алго-
ритме ИИ, допущенная на этапе разра-
ботки или обучения, тиражируется на ты-
сячи пациентов. Если разработчик или 
медицинская организация осознанно 
внедряют недостаточно валидированный 
алгоритм, это свидетельствует о прене-
брежении к безопасности пациентов 
и образует состав корпоративного убий-
ства, что не предусмотрено отечествен-

ным уголовным законодательством. Если 
уголовные обвинения не могут быть 
предъявлены самому роботу, юридиче-
ская ответственность потенциально 
должна быть возложена на производите-
лей, операторов, больницы или програм-
мистов, связанных с роботом [6. С. 51–
60]. Однако доказать причинно-след-
ственную связь и вину в таких случаях 
чрезвычайно сложно. Традиционная ли-
нейная модель причинности, ориентиро-
ванная на установление непосредствен-
ной связи между действием конкретного 
лица и причиненным вредом, оказывает-
ся неприемлемой. Возникает ситуация, 
когда каждый из участников процесса 
(разработчик, медицинская организация, 
врач) может утверждать, что его вклад 
в причинение вреда не был определяю-
щим, либо что он полагался на надлежа-
щие действия других участников.

Совещательный характер систем ИИ 
создает юридическую фикцию, которая 
может оставить практикующих врачей 
несправедливо подверженными право-
вым последствиям в случае системных 
сбоев, поскольку конечный пользователь 
становится заложником обстоятельств, 
находящихся вне его контроля. В отсут-
ствие правового регулирования привле-
чение операторов к уголовной ответ-
ственности по общим составам (напри-
мер, по статьям о нарушении правил 
эксплуатации средств хранения, обра-
ботки или передачи охраняемой компью-
терной информации, содержащейся 
в критической информационной инфра-
структуре Российской Федерации) пред-
ставляется затруднительным, особенно 
если их действия (бездействие) привели 
к причинению вреда жизни и здоровью 
пациентов опосредованно, через влия-
ние на работу медицинского оборудова-
ния с элементами искусственного интел-
лекта.

— традиционной врачебной ошибки, 
ограниченной конкретным случаем и кон-
кретным врачом, подпадающей под дей-
ствующие квалификационные правила.

Новейшее законодательство США де-
монстрирует подход, при котором опре-
деленные способы использования ИИ 
могут сами по себе образовывать состав 
правонарушения или отягчать уголовную 
ответственность. Так, в США принят Те-
хасский закон об ответственном управ-
лении искусственным интеллектом, кото-
рый прямо запрещает разработку и раз-
в е р т ы в а н и е  И И  с  н а м е р е н и е м 
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 спровоцировать самоповреждение, при-
чинение вреда другому лицу или совер-
шение преступления [13. С. 131–152]. 
Отечественный законодатель пока пре-
бывает в состоянии осмысления проис-
ходящих в обществе под воздействием 
искусственного интеллекта изменений.

В научной литературе активно обсуж-
дается вопрос о возможности признания 
ИИ субъектом права (электронным ли-
цом) и привлечения к уголовной ответ-
ственности [5. С. 461–476; 2. С. 108–121]. 
Однако большинство исследователей 
сходятся во мнении, что уголовная ответ-
ственность должна оставаться человеко-
центрированной [3. С. 25], рассматривая 
ИИ как инструмент совершения престу-
пления. Ответственность за его приме-
нение несет человек или организация. 
В то же время, специфика ИИ как умного 
инструмента требует пересмотра тради-
ционных подходов. Так, действующее за-
конодательство не позволяет конфиско-
вать искусственный интеллект как орудие 
преступления, а частичный запрет на за-
нятие профессиональной деятельностью, 
ограниченный использованием ИИ, 
мог бы быть эффективной превентивной 
мерой, но пока также не предусмотрен.

В условиях использования ИИ в меди-
цинской практике возникает проблема: 
должен ли врач предвидеть риски, свя-
занные с ошибками алгоритма, особенно 
если система сертифицирована как ме-
дицинское изделие? Неосторожная фор-
ма вины (легкомыслие или небрежность) 
предполагает, что лицо либо предвидело 
возможность наступления общественно 
опасных последствий, но самонадеянно 
рассчитывало на их предотвращение, 
либо не предвидело такой возможности, 
хотя должно было и могло их предвидеть. 
А. А. Шутова подчеркивает, что медицин-
ские работники всегда должны сохранять 
контроль над системами искусственного 
интеллекта при их внедрении [9, с. 150], 
т. е. клиницист должен разумно доверять 
имеющимся в его распоряжении цифро-
вым инструментам, принимая оконча-
тельное решение. Если это так, то обо-
снование его ответственности в новых 
технологических условиях требует ново-
го социального контракта внутри профес-
сиональной среды относительно условий 
внедрения систем поддержки принятия 
врачебных решений в широкую медицин-
скую практику.

Анализ доступных источников показы-
вает, что на сегодняшний день отсут-

ствует сформировавшаяся судебная 

практика, связанная с новизной при-
менения технологий искусственного ин-
теллекта в медицинской сфере и отсут-
ствием специальных норм в Уголовном 
кодексе РФ, которые бы прямо регулиро-
вали ответственность за причинение вре-
да с использованием ИИ. Тем не менее, 
в декабре 2025 года произошло знаковое 
событие, которое можно рассматривать 
как первый прецедент взаимодействия 
российской судебной системы с меди-
цинскими выводами, сгенерированными 
искусственным интеллектом, хотя 
и не в рамках уголовного преследования 
за врачебную ошибку. Мировой суд Ро-
стовской области рассматривал уголов-
ное дело о нанесении побоев (ст. 116 УК 
РФ). Обвиняемый отрицал факт удара 
сожительницы, утверждая, что лишь сде-
лал угрожающий жест. Медицинское ос-
видетельствование зафиксировало у по-
терпевшей повреждение губы в резуль-
тате механического воздействия. Не со-
гласившись с этим выводом и получив 
отказ в проведении дополнительной экс-
пертизы, обвиняемый самостоятельно 
обратился к нейросети Perplexity AI. 
Мужчина загрузил в нейросеть фотогра-
фию потерпевшей и запросил медицин-
ское заключение со ссылкой на профес-
сиональные источники. ИИ проанализи-
ровал изображение и предположил на-
личие воспалительного процесса или 

инфекционного заболевания, но не об-

наружил признаков физической трав-

мы. Суд первой инстанции приобщил 
сгенерированный ИИ вывод к материа-
лам дела, однако признал его не имею-
щим доказательственной силы и назна-
чил наказание в виде 4 месяцев исправи-
тельных работ условно. Апелляционная 
инстанция оставила это решение без 
изменений 1.

Суды впервые столкнулись с необхо-
димостью формально оценить медицин-
ский вывод, сделанный ИИ. Отказ при-
знать его доказательством указывает 
на то, что суды пока не готовы рассматри-
вать сгенерированные ИИ данные как 
альтернативу заключению эксперта, со-
ставленному в соответствии с УПК РФ. 
Это создает важный прецедент для буду-
щих дел, где сторона защиты может по-
пытаться оспорить врачебную диагности-
ку с помощью ИИ.
1 Заключение нейросети не убедило суд 
в Ростовской области. URL: https://dzen.ru/a/
aT1PyUxVBk_aoflt (дата обращения: 22.02.2026 г.).
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Хотя данное дело напрямую не связа-
но с врачебной ошибкой, оно демонстри-
рует важные тенденции, которые будут 
иметь решающее значение для будущей 
практики по делам о причинении вреда 
с участием ИИ в медицине, в том числе 
проблему правового статуса медицин-
ских заключений, сгенерированных ИИ.

Данная ситуация имеет прямое отно-
шение и к вопросу об отягчающих обсто-
ятельствах. Если врач, находясь под воз-
действием автоматизационного уклона, 
слепо доверяет рекомендации ИИ, мож-
но ли рассматривать это как фактор, уси-
ливающий его вину? Или же, напротив, 
невозможность верификации выводов ИИ 
должны рассматриваться как смягчаю-
щее обстоятельство?

Анализ современных исследований 
позволяет выделить несколько аспектов, 
в которых использование ИИ может рас-
сматриваться как обстоятельство, отяг-
чающее ответственность, в силу масшта-
бирование вреда и системного характера 
ошибок.

Так, традиционная врачебная ошибка 
ограничена конкретным случаем и кон-
кретным врачом. Ошибка в алгоритме ИИ, 
однажды допущенная на этапе разработ-
ки или обучения, способна тиражировать-
ся на тысячи пациентов. Данный систем-
ный характер вреда (системная ошибка) 
значительно повышает общественную 
опасность деяния. Если медицинское уч-
реждение использует алгоритм, заведо-
мо (или по преступной небрежности) при-
водящий к дискриминационным решени-
ям в отношении пациентов определенно-
го возраста или состояния здоровья, это 
может рассматриваться как обстоятель-
ство, отягчающее ответственность 
за причинение вреда здоровью, что, 
бкзусловно, несопоставимо с действиями 
отдельного врача. Способность ИИ к вос-
производству и усилению предвзятостей 
также создает основания для квалифика-
ции его использования как отягчающего 
обстоятельства.

Правительство РФ в феврале 
2026 года анонсировало подготовку ра-
мочного закона об искусственном ин-
теллекте. Одно из ключевых предложе-
ний — признать использование техно-
логий искусственного интеллекта для 
совершения преступлений отягчающим 
обстоятельством. Основная цель зако-
нопроекта — создать единые правила 
использования технологий ИИ, убрав 
существующие противоречия в разроз-

ненных инициативах, и не затормозить 
современное технологическое развитие 
избыточным контролем. Законопроект 
призван дать ответы на самые острые 
вопросы:

— устранить неоднозначность трак-
товок и закрепить единые юридические 
определения для всей сферы ИИ;

— определить четкие критерии для 
отечественных моделей (например, ре-
гистрация оператора в РФ, обучение 
на национальных датасетах);

— закрепить, кто именно (разработ-
чик, оператор, пользователь) и за что от-
вечает, особенно в случае ошибки или 
вреда от ИИ;

— установить правила обязательной 
маркировки материалов, созданных ней-
росетями, и механизмы контроля за этим;

— определить, кому принадлежат 
права на произведения, созданные ИИ, 
и как учитывать права авторов оригиналь-
ных данных, на которых модель обуча-
лась;

— сформулировать адаптированные 
правила для внедрения ИИ в разных сфе-
рах (медицина, госуправление и т. д.).

Закон в первую очередь затронет об-
ласти, где ошибка ИИ может иметь се-
рьезные последствия. Это здравоохра-
нение, образование, судопроизводство 
и общественная безопасность. Примени-
тельно к сфере юриспруденции планиру-
ется признать использование ИИ для со-
вершения преступлений отягчающим 
обстоятельством. Что это значит для ме-
дицины?

В больницах можно будет использо-
вать лишь те ИИ-решения, которые вклю-
чены в реестр, сертифицированы и обу-
чались на российских данных. Использо-
вание иностранных облачных ИИ-
сервисов станет невозможным или будет 
жестко ограничено. Предполагается за-
крепление правила, что за клиническое 
решение отвечает врач, но разработчик 
обязан обеспечить безопасность алго-
ритма. Для сферы здравоохранения за-
кон станет фундаментом определения 
ответственности и напрямую должен от-
ветить на вопросы, которые мы обсужда-
ли выше. При этом, даже самые благие 
законодательные инициативы редко бы-
вают идеальными, и подготовка рамоч-
ного закона об ИИ в России не исключе-
ние.

Во-первых, обращает внимание нео-
пределенность понятийного аппарата. 
Предлагаемое определение ИИ как 
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« любая система, обладающая способно-
стью обрабатывать данные способом, 
напоминающим разумное поведение», 
не позволяет четко отличить ИИ от тради-
ционного ПО. Министерство юстиции РФ 
ранее уже раскритиковало смежный за-
конопроект об уголовной ответственно-
сти за использование ИИ именно из-за 
неопределенности терминов и необходи-
мости подтверждения факта использова-
ния ИИ посредством судебных экспертиз.

Во-вторых, закон предлагает ввести 
критерии российскости технологии ИИ, 
что ограничит доступ к лучшим мировым 
диагностическим практикам в здравоох-
ранении. В-третьих, законопроект пыта-
ется разграничить роли (разработчик, 
оператор, пользователь) и зоны их ответ-
ственности. Так, на разработчика возла-
гается обязанность «обеспечить безопас-
ное применение технологии и предотвра-
щение вреда». Но как разработчик может 
гарантировать безопасность в конкрет-
ной клинической ситуации, за которую 
отвечает врач? Если ИИ ошибется в диа-
гнозе, кто понесет ответственность — 
создатель алгоритма или доктор, который 
им воспользовался? В-четвертых, иници-
атива сделать использование ИИ отягча-
ющим обстоятельством при виновном 
причинении вреда влечет риски двойного 
наказания.

Анонсированный закон — это, безус-
ловно, важный шаг к упорядочиванию 
сферы ИИ и снятию части правовой нео-
пределенности. У экспертов и законода-
телей есть время для его доработки, по-
скольку текст закона пока существует 
в виде концепции, но его структура и клю-
чевые положения уже определены.

Таким образом, использование искус-
ственного интеллекта в здравоохранении 
создает новые вызовы для уголовного 
права в части трансформации традици-
онных составов преступлений и призна-
ния факта использования ИИ в качестве 
обстоятельства, отягчающего ответ-
ственность, в случаях:

— системного характера причиненно-
го вреда, когда ошибка алгоритма приво-
дит к массовому причинению вреда здо-
ровью пациентов, что свидетельствует 
о более высокой степени общественной 
опасности деяния по сравнению с инди-
видуальной врачебной ошибкой;

— нарушение обязанности надзора, 
когда лицо, ответственное за применение 
ИИ, грубо нарушает установленные стан-
дарты его использования (отсутствие 
верификации, не информирование паци-
ента).

Проведенный анализ позволяет за-
ключить, что действующее правовое ре-
гулирование сохраняет в качестве основ-
ного субъекта ответственности медицин-
ского работника, использующего ИИ 
(ст. 109, 118 УК РФ). При этом разработ-
чики систем ИИ ответственности не несут, 
что создает риск несправедливого рас-
пределения ответственности.

Установление причинно-следственной 
связи в условиях распределенной ответ-
ственности существенно осложняется 
множественностью факторов, влияющих 
на причинение вреда, что требует раз-
работки специальных правил квалифика-
ции.

Субъективная сторона требует выра-
ботки четких критериев неосторожной 
вины при использовании ИИ с учетом 
принципиальной непрозрачности неко-
торых алгоритмов и необходимости со-
хранения врачебного контроля. Требует-
ся разработка стандартов оказания ме-
дицинской помощи с использованием 
ИИ, закрепление соответствующих обя-
занностей в должностных инструкциях 
врачей и законодательное решение во-
проса об ответственности разработчи-
ков.

Технологии искусственного интеллек-
та меняют парадигму оказания медицин-
ской помощи, что требует адекватной 
трансформации правового регулирова-
ния. Дальнейшее развитие законодатель-
ства должно идти по пути установления 
четких стандартов прозрачности, обязан-
ностей по надзору и справедливого рас-
пределения ответственности между раз-
работчиками, медицинскими организа-
циями и клиницистами на всех этапах 
жизненного цикла систем ИИ. Адаптация 
структуры уголовной ответственности 
необходима для решения новых задач, 
связанных с применением ИИ, и более 
справедливого распределения ответ-
ственности в целях обеспечения баланса 
между безопасностью пациентов и сти-
мулированием инноваций в сфере здра-
воохранения.
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