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Диссертациялық зерттеу тақырыбының өзектілігі. Қазіргі әлемдегі барлық игіліктердің ішінде адам өмірі мен денсаулығы ең маңыздысы болды және болып қала береді, ал мемлекеттің оларды қорғау деңгейі азаматтардың конституциялық құқықтарын қамтамасыз етуге және оларды жүзеге асыруға кепілдіктер белгілеуге өркениетті көзқарасын көрсетеді.
Қазақстан Республикасының денсаулық сақтау саласын дамытудың 2026 жылға дейінгі тұжырымдамасында жалпыұлттық басымдықтар ретинде: «Адамдардың денсаулығын жақсартуға, сақтауға және қалпына келтіруге ықпал ететін қолжетімді әрі тиімді денсаулық сақтау жүйесін қамтамасыз ету, сондай-ақ қазіргі және болашақ ұрпақтардың әл-ауқаты...» айқындалып, іске асырылды. Денсаулық сақтау инфрақұрылымын дамытудың 2024-2030 жылдарға арналған тұжырымдамасы әзірленіп, бекітілді, ол мемлекеттің стратегиялық басымдықтарына негізделген және медициналық қызметтердің қолжетімділігін, тиімділігін және қауіпсіздігін қамтамасыз ету үшін ресурстық әлеуетті арттыру бойынша бағдарламалық реформаларды жүзеге асыруға бағытталған.

 Соңғы уақытта медициналық қызметтер көрсету саласында туындайтын құқықтық қатынастарды реттейтін заңнама айтарлықтай жаңартылды. Қатысушылардың құқықтарын қорғауды қамтамасыз ететін жаңа құқықтық тетіктер пайда болды, денсаулық сақтауды ұйымдастыру мен басқаруға бағытталған ережелер анағұрлым егжей-тегжейлі сипат алды. Алайда, нормативтік-құқықтық базаның салыстырмалы түрде қалыптасқанына қарамастан, тәжірибеде науқастың медициналық қызметкерлермен қатынастарда құқықсыз және, соның салдарынан, қорғансыз тарап ретінде қарастырылатын тарихи қалыптасқан көзқарас әлі де сақталуда. Бұл үрдіс кеңестік мемлекеттің денсаулық сақтау саласындағы қатынастарды құқықтық реттеуге қатысты біржақты және ұзақ мерзімді көзқарасымен түсіндіріледі - олардың жеке құқықтық сипатына, басым көпшілігі декларативті сипаттағы қоғамдық нормалардың әсеріне мүлдем немқұрайлы қарау, сондай-ақ пациенттің құқықтарын қамтамасыз етудің тиімді тетіктерінің және оларды азаматтық құқықта қорғау әдістерінің болмауы.
Тақырыптың өзектілігі медициналық қызметтер көрсету саласында туындайтын азаматтық-құқықтық қатынастарды құқықтық реттеудің теориялық және тәжірибелік мәселелерін шешу қажеттілігімен айқындалады. Әртүрлі органдар қарастырған медициналық дауларды талдау пациент пен медициналық қызмет көрсетуші арасындағы қарым-қатынасты жеткілікті түрде жан-жақты құқықтық реттеудің болмауы көбінесе қатысушылардың мінез-құлқын заңды тұрғыдан дұрыс емес бағалауға әкелетінін көрсетеді.
Шарт ережелерін қалыптастырудағы формальды тәсіл, оны жасасу барысында өзінің денсаулығына байланысты физикалық және моральдық алаңдаушылық күйінде болтын пациенттің құқықтық тұрғыдан шеттетілуі, содай-ақ оның арнайы медициналық білімінің болмауы көбінесе құқықтар мен міндеттерде заңдық теңгерімсіздікке, орындаушы тарапынан мәжбүрлеу таңуға әкеледі. Бұл себептердің салдары пациент үшін негізсіз материалдық шығындар, сондай-ақ оның тұтынушылық құқықтарының бұзылуы болып табылады.

Медициналық қызметтерді көрсету процесінде туындайтын қатынастардың азаматтық-құқықтық сипатын көрсететін арнайы ережелерді әзірлеу қажеттілігі қолданыстағы ережелердің медициналық қызметтердің объективті ерекшеліктерін іс жүзінде ескермейтіндігімен байланысты. Қолданыстағы заңнамада медициналық қателіктің нақты анықтамасы жоқ, пациент үшін жағымсыз салдардың заңды саралануына жол берілмейді және олардың құқықтық салдарын орындаушының азаматтық жауапкершілігіне қатысты дәл анықтамайды, бұл дәл құқықтық түсінік пен тиімді құқық қорғау мүмкіндіктерін айтарлықтай шектейді. Бұл медициналық көмек саласындағы қатынастарды реттеудің азаматтық-құқықтық аспектілеріне қатысты мәселелерді зерттеудің өзектілігі мен уақтылылығын негіздейді.
Денсаулық сақтаудың негізінен жеке жүйесі жағдайында медициналық қызмет көрсетуді құқықтық реттеуді кешенді талдау қажеттілігі, осы салада туындайтын шарттық қатынастарды құқықтық реттеу мәселелерін айқындаудың ерекше маңыздылығы, сондай-ақ науқастың құқықтарын қамтамасыз етуге және қорғауға бағытталған азаматтық заңнама нормаларының тиімділігін бағалау қажеттілігі зерттеу тақырыбын таңдауға негіз болды.
Диссертациялық зерттеудің мақсаты. Диссертациялық зерттеудің мақсаты медициналық қызмет көрсету саласында туындайтын азаматтық-құқықтық қатынастарға талдау жүргізу, олардың ерекшеліктерін анықтау, олардың құқықтық маңыздылығын түсіну, қолданыстағы заңнаманы реттеудегі проблемалар мен олқылықтарды анықтау, оны жетілдіру бойынша ғылыми негізделген ұсыныстар әзірлеу болып табылады.
Зерттеу міндеттері. Жоғарыда анықталған мақсатқа сәйкес, жүргізіліп отырған зерттеудің негізгі кезеңдерін сипаттайтын келесідей міндеттер қалыптастырылды:

- медициналық қызметтерді олардың негізгі белгілерін анықтап, тиісті анықтаманы тұжырымдай отырып, азаматтық құқықтар объектісі ретінде зерттеу;

- азаматтық-құқықтық қатынастардың пайда болуының заңды негізі ретінде медициналық қызмет көрсету туралы шарттың құқықтық сипатын талдау және оның элементтерінің ерекшеліктерін анықтау;
- азаматтық айналымда оның құқықтарын жүзеге асыру мәселелерін айқындай отырып, пациенттің медициналық қызметтерді тұтынушы ретіндегі мәртебесін ашу;

- медициналық қызметті орындаушының азаматтық-құқықтық жауапкершілігінің мазмұнын зерттеу, осы саладағы құқықтық реттеу мәселелерін анықтау;
- медициналық қатенің және медициналық қызмет көрсетудің өзге де қолайсыз нәтижелерінің құқықтық мәнін айқындау;

- олардың орындаушысының жауапкершілігі туралы ережелерін нақтылау және толықтыру мақсатында медициналық қызметтердің сапасын қамтамасыз етуге бағытталған заңнаманың дамуын талдау;
- медициналық қызмет көрсету саласындағы қатынастарды азаматтық-құқықтық реттеудің өзекті мәселелерін анықтау және жалпылау, азаматтардың денсаулықты қорғауға конституциялық құқығын іске асыруды қамтамасыз етуге бағытталған нақты құқықтық тетіктерді ұсына отырып, оларды шешу жолдарын белгілеу.
Зерттеу әдістері. Диссертацияда қойылған мәселелер жалпы ғылыми және жеке ғылыми таным әдістері негізінде зерттелді.

Тарихи-құқықтық әдісті қолдану медициналық қызмет көрсету саласындағы азаматтық-құқықтық қатынастарды реттейтін заңнаманың қалыптасу және даму заңдылықтарын байқауға, сондай-ақ әлеуметтік, экономикалық және саяси жағдайларды ескере отырып, оның заманауи ерекшеліктерін анықтауға мүмкіндік берді.
Сипаттау, ғылыми таным, талдау және синтез әдістері медициналық қызметтердің азаматтық құқықтар объектісі ретіндегі сипаттамаларын, сондай-ақ оларды көрсету туралы шарттың құқықтық мәні мен мазмұнын зерттеу мақсатында қолданылды.
Ресми-құқықтық әдіс медициналық қызмет көрсету саласындағы қатынастарды реттейтін нормативтік құқықтық актілерге логикалық және құрылымдық талдау жүргізуге мүмкіндік берді. Оны қолдану құқықтық тұжырымдар мен ұсынылған ұғымдардың дәлдігі мен дұрыстығын қамтамасыз етті.
Құқықтық герменевтика әдісі медициналық қызмет көрсету саласындағы қатынастарды реттейтін құқықтық нормалардың нақты мағынасын, оның ішінде «медициналық қызметтер», «медицина қызметкерінің құпиясы» және басқаларын анықтауға ықпал етті. Герменевтикалық тәсілді қолдану құқықтық анықтамалардың лингвистикалық және тұжырымдамалық ерекшеліктерін талдауға, тұжырымдамалардағы түсініксіздіктерді анықтауға және нормативтік ережелердің мазмұнын негізді түсіндіруге мүмкіндік берді.
Қолданыстағы заңнаманы жетілдіру бойынша ұсыныстарды негіздеу шеңберінде құқықтық модельдеу әдісі қолданылды, бұл құқықтық нормалардың оңтайлы тұжырымдарын ұсынуға, анықталған олқылықтар мен кемшіліктерді жоюға, сондай-ақ олардың өзгеруінің ықтимал салдарын болжауға мүмкіндік берді.
Салыстырмалы-құқықтық әдіс Қазақстан Республикасы заңнамасының нормаларын медицина қызметкерлерінің жауапкершілігін сақтандыруды реттеу бөлігінде шет елдердің заңнамасымен салыстыру үшін пайдаланылды, бұл оң тәжірибені отандық жағдайларға бейімдеу туралы болжам жасауға мүмкіндік берді.
Қорғауға шығарылатын негізгі тұжырымдар. Қазақстан Республикасында медициналық қызметтер көрсету кезінде азаматтық-құқықтық қатынастарды реттеу саласында туындайтын құқықтық проблемаларды анықтауға және талдауға арналған жүргізілген зерттеудің нәтижелері ғылыми пікірталас пен қорғауға шығарылатын тұжырымдалған теориялық және практикалық ережелерде көрініс тапты.

1. Медициналық қызметтердің азаматтық құқықтар объектісі ретіндегі ерекшелігін ескере отырып, оларды «медициналық қызметкерлер нақты пациентке қатысты оның денсаулығын диагностикалау, емдеу, алдын алу, оңалту, сондай-ақ жағдайын жеңілдету (паллиативтік мәртебеде) арқылы қалпына келтіру, жақсарту және (немесе) сақтау мақсатында жүзеге асыратын, стандарттарға сәйкес және заманауи медицинаның мүмкіндіктерін ескере отырып орындалатын мүліктік сипаттағы кәсіби әрекеттер» деп анықтау ұсынылады.
2. Медициналық қызметтердің объективті сипаттамалары оларды ұсыну шартының тақырыбының ерекшеліктерін анықтайды және оны ақылы қызметтер көрсету саласында туындайтын басқа шарттық құрылымдардан ажыратуға мүмкіндік беретін маңызды сипаттамаларды көрсетеді. Осыған байланысты медициналық қызметтерді көрсету шартын бөлек түр ретінде ажырату негізделген және келесі анықтама ұсынылады: «Медициналық қызметтерді көрсету шарты бойынша мердігер тапсырыс берушінің өтініші бойынша шартта көрсетілген медициналық қызметтерді нақты пациентке өтемақы негізінде көрсетуге міндеттенеді». Бұл анықтаманы «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» Қазақстан Республикасы Кодексінің 1-бабының 1-тармағына қосу ұсынылады.
3. Медициналық қызметтердің қауіпсіздігі олардың сапасының ажырамас элементі болып табылатындығына негізделеді, осыған байланысты оны нормативтік бекітуді талап ететін тәуелсіз құқықтық мәнге ие болудың объективті қажеттілігі туындайды. Осының негізінде ұсынылады:
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» Кодекстің 1 – бабының 1-тармағына (осы Кодексте пайдаланылатын негізгі ұғымдар) мынадай ұйғарым енгізілсін: «медициналық көрсетілетін қызметтердің қауіпсіздігі-медициналық араласу процесінде пациенттің өмірі мен денсаулығына зиян келтірумен байланысты жол берілмейтін тәуекелдің болмауы»;
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы" кодекстің 271-бабының 1-тармағы (медицина және фармацевтика қызметкерлерінің міндеттері) мынадай мазмұндағы 8) тармақшамен толықтырылсын: "клиникалық хаттамадан негізді ауытқу жағдайларын қоса алғанда, медициналық қызметтердің қауіпсіздігін қамтамасыз ету».
4. Медициналық қызметтерді тиісінше көрсетпегені үшін азаматтық-құқықтық жауапкершілік институтын одан әрі жетілдіру және пациенттің құқықтарын қорғау кепілдігін күшейту мақсатында:
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» Кодекстің 1-бабының 1-тармағы (осы Кодексте пайдаланылатын негізгі ұғымдар) мынадай редакциядағы 157-1) тармақшамен толықтырылсын: «жоғары қауіптілікпен сипатталатын медициналық араласу – инвазивті немесе хирургиялық әдістерді, дәрілік заттар мен медициналық бұйымдарды қолдана отырып жүзеге асырылатын және арнайы ережелерді сақтауды талап ететін медициналық араласу науқастың өміріне және (немесе) денсаулығына зиян келтіру қаупінің объективті шартталған жоғары болуына байланысты қауіпсіздік»;
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» кодекстің 271-бабына мынадай мазмұндағы норма енгізілсін:"жоғары қауіптілікпен сипатталатын медициналық араласу салдарынан пациенттің өміріне және (немесе) денсаулығына келтірілген зиян Қазақстан Республикасының заңнамасына сәйкес өтелуге тиіс».
5. Құқықтық сенімділікті, құқық қолдану тәжірибесінің біркелкілігін және медициналық қызмет көрсетудің қолайсыз нәтижелерін нақты ажыратуды қамтамасыз ету үшін қажеттілік негізделеді:
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» Кодекстің 1-бабы 1-тармағының толықтырулары (осы Кодексте пайдаланылатын негізгі ұғымдар) дәрігерлік қатенің мынадай анықтамасымен: "дәрігерлік қателік-медицина қызметкерінің субъективті-кінәлі мінез-құлыққа байланысты жасалатын және пациенттің өмірі мен (немесе) денсаулығына зиян келтіруі мүмкін құқыққа қайшы әрекеттері белгіленген стандарттарға сәйкес алдын-ала болжау және алдын-алу";
- «Халық денсаулығы туралы» кодекстің 270-1-бабының мазмұнын мынадай мазмұндағы нормаларды енгізу есебінен кеңейту: «дәрігерлік қателік салдарынан пациенттің өміріне және (немесе) денсаулығына зиян келтіру Қазақстан Республикасының заңнамасына сәйкес жауаптылыққа әкеп соғады».
6. Құқық қолдану практикасында медициналық оқиғаны медицинадағы жазатайым оқиға ретінде қарастыру керек, өйткені бұл ұғымдар тұжырымдамалық жағынан бірдей және медициналық қызметті реттеудің құқықтық механизмінде бірдей қызмет атқарады.
7. Медициналық қызметтерді орындаушыларды азаматтық-құқықтық жауапкершіліктен босататын негіздерді нақтылау мақсатында мыналар ұсынылады:
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау жүйесі туралы» Кодекстің (осы Кодексте қолданылатын негізгі ұғымдар) 1-бабының 1-тармағын медициналық тәуекелдің негізді ұғымын белгілейтін тармақшамен толықтыру, оны келесі редакцияда белгілеу: «негізделген медициналық тәуекел – зиянды болдырмау шараларын қолдана отырып және науқастың хабардар келісімімен қоғамдық игілік үшін жүргізілген заңды биомедициналық немесе клиникалық зерттеу кезінде қолайсыз нәтиженің ықтималдығы»;
- «Халық денсаулығы және денсаулық сақтау туралы» Кодекстің 227-бабына оның мазмұнына «Биомедициналық және (немесе) клиникалық зерттеулер жүргізу кезінде адамның өміріне және (немесе) денсаулығына негізді медициналық тәуекел шегінде зиян келтіру азаматтық-құқықтық жауапкершілікке әкеп соқпайды» деген ережені енгізу арқылы түзету енгізу.
8. Үшінші тұлғалардың өмірі мен денсаулығына зиян келтірудің алдын алу үшін пациенттің келісімінсіз медицина қызметкерінің құпиясын құрайтын ақпаратты беру негіздерін кеңейту орынды болып көрінеді. Осы мақсатта мыналар ұсынылады:
- «Халық денсаулығы туралы» Кодекстің 273-бабының 4-тармағы (Медицина қызметкерінің құпиялары) келесі мазмұндағы 11-тармақшамен толықтырылсын:

- «11) жеке тұлғада кәсіби міндеттерін орындау кезінде үшінші тұлғалардың өмірі мен денсаулығына елеулі зиян келтіру қаупін тудыратын ауру анықталған кезде.
Медициналық ұйым бұл ақпаратты науқасқа оның еңбек міндеттерін орындаудың мүмкін еместігі немесе шектелуі туралы ерікті түрде хабарлау үшін берілген он бес күндік мерзімнен кейін жұмыс берушіге береді»;
- кәсіби міндеттерін орындау үшінші тұлғалардың өміріне және/немесе денсаулығына айтарлықтай қауіп төндіруі мүмкін аурулардың тізімін бекіту, оның ішінде:

1) өзін-өзі бақылаудың, сананың немесе қозғалыс функцияларының бұзылуымен қатар жүретін неврологиялық бұзылулар (шизофрения, Паркинсон ауруы, эпилепсия, өтпелі ишемиялық шабуылдар, нейропатиялар және т.б.);

2) кенеттен мүгедектікке, сананың жоғалуына немесе сенсорлық функциялардың төмендеуіне әкелуі мүмкін соматикалық аурулар (жедел жүрек-қан тамырлары аурулары, көру және есту органдарының аурулары).
Негізгі зерттеу нәтижелерінің сипаттамасы. Медициналық қызметтерді көрсету кезінде туындайтын қатынастарды құқықтық реттеуге арналған ғылыми еңбектердің айтарлықтай санының болуына қарамастан, көптеген мәселелер, әсіресе соңғы заңнамалық өзгерістерге қатысты мәселелер, жеткіліксіз қарастырылған. Бұл зерттеу ғылыми тұрғыдан жаңалық болып табылады, себебі ол Қазақстан Республикасында медициналық қызметтерді көрсету кезінде туындайтын азаматтық-құқықтық қатынастарды алғашқы кешенді зерттеу болып табылады.
Мақалада медициналық қызметтерді көрсетуге байланысты туындайтын қатынастардың құқықтық сипатына қатысты мәселелер қарастырылады, медициналық қызметтердің объективті сипаттамалары талданады, медициналық қызметтерді көрсету саласында туындайтын қатынастардың пайда болу негізі ретінде шарт қарастырылады және осы саладағы жауапкершіліктің құқықтық мәселелері зерттеледі.
Бірқатар терминдер мен ұғымдарға, нормаларға түсініктемелер беріліп, анықталған құқықтық қақтығыстар мен олқылықтарға түсініктемелер беріліп, автордың медициналық қызметтерге, медициналық қызметтерді көрсетуге арналған келісімшарттарға, қауіптің жоғарылауымен, медициналық қателіктермен және ақылға қонымды медициналық тәуекелмен сипатталатын медициналық араласуларға анықтамалары тұжырымдалған. Сонымен қатар, зерттеуде пациенттердің құқықтарын қорғау тетіктерін жетілдірудің қолданыстағы доктриналық және практикалық тәсілдері қорытындыланады, автордың медициналық көмектің тиімділігін арттыруға бағытталған дәлелдері мен қорытындылары толықтырылады. Медицина қызметкерлерінің кәсіби жауапкершілігін сақтандыру институтын одан әрі жетілдіру қажеттілігі негізделеді. 
Зерттеуде отандық және халықаралық ғалымдардың еңбектерінде ұсынылған теориялық тәсілдер де, тәжірибеші мамандардың ұстанымдары да жан-жақты қарастырылды, сондай-ақ қолданыстағы құқықтық нормалар мен сот тәжірибесінің ережелері талданды.

Бұл талдау диссертацияда теориялық тұрғыдан негізделген ұстанымдармен қарастырылатын және медицина саласындағы қолданыстағы заңнаманы жетілдіруге бағытталған тәжірибеге бағытталған ұсыныстар әзірленетін құқықтық олқылықтар мен қайшылықтарды анықтады.
Алынған нәтижелердің маңыздылығы мен жаңалығын негіздеу. Бұл диссертацияның ғылыми жаңалығы Қазақстан Республикасында медициналық қызметтерді көрсету кезінде туындайтын азаматтық қатынастарды құқықтық реттеуді алғашқы кешенді зерттеуде және оларды құқықтық реттеудегі мәселелерді анықтауда жатыр.

Бұл жаңалық автордың қолданыстағы заңнаманың тиімділігін және оны одан әрі дамыту перспективаларын бағалаудағы бастапқы ұстанымымен, сондай-ақ автордың нормативтік реформаларға енгізілген кезде медициналық қызметтерді көрсету кезінде туындайтын азаматтық қатынастарды жүйелі және бірізді құқықтық реттеуді қамтамасыз ететін, қарама-қайшылықтар мен белгісіздіктерді жоятын және құқық қорғау қызметінің сапасын жақсартатын ұсыныстарын негіздеуімен анықталады.

Алынған нәтижелер жаңалық пен практикалық маңыздылыққа ие, оған мыналар кіреді.
1-нәтиженің жаңалығы, азаматтық құқықтардың объектісі ретінде медициналық қызметтердің ерекше сипатын ескере отырып, автор медициналық қызмет көрсету шартының теориялық негіздерін оның тақырыбының шарттарын тұжырымдауға қатысты кеңейтуге мүмкіндік беретін анықтаманы ұсынғандығында.

2-нәтиженің жаңалығы жаңалық, себебі диссертация авторы теориялық және нормативтік базаны зерттеу және кешенді талдау негізінде медициналық қызмет көрсету шартын азаматтық және денсаулық сақтау заңнамасында ескерілуі тиіс маңызды ерекшеліктері бар жеке құрылым ретінде ажырату қажет деген қорытындыға келді.
3-нәтиженің жаңалығы жаңалық болып табылады, себебі автор денсаулық сақтау заңнамасын «медициналық қызметтердің қауіпсіздігі» ұғымымен түзетуді және оны денсаулық сақтау қызметкерлерінің тікелей міндеті етуді ұсынады. Бұл ереже медициналық қызметтердің сапасын қамтамасыз етуге бағытталған, себебі бұл олардың сапасының тікелей көрсеткіші болып табылады. 
4-нәтиженің жаңалығы автордың медициналық араласуларды өте қауіпті деп анықтау арқылы заңнамалық түзету енгізу туралы ұсынысымен анықталады, бұл пациенттердің құқықтарын қорғауға және денсаулық сақтау қызметтерін көрсетушілер үшін азаматтық жауапкершілік ережелерін қолдануды жеңілдетуге ықпал етуі мүмкін.
Алынған 5-нәтиже жаңа болып табылады, себебі ол автордың медициналық қателіктің анықтамасын оның сипаттамаларына, мазмұнына және ғылыми қауымдастық өкілдері мен тәжірибеші заңгерлердің пікірлеріне, сондай-ақ шетелдердің тәжірибесіне сәйкес зерттеуге кешенді тәсілге сүйене отырып тұжырымдаған.

Алынған 6-нәтиженің жаңалығы диссертация авторының құқық қорғау тәжірибесінде медициналық оқиғаны медициналық апат деп санау керектігін негіздеуінде, себебі бұл ұғымдар тұжырымдамалық тұрғыдан бірдей және медициналық тәжірибені реттейтін құқықтық механизмде бірдей функцияны орындайды.
7-нәтиженің жаңалығы автордың медициналық тәуекелдің негізді тұжырымдамасына көзқарасында жатыр, ол өз аясында әрекет ететін субъектілер үшін азаматтық жауапкершілікті жоққа шығарады. Бұл ереже клиникалық сынақтар саласына тәуекелді қолдануды шектейді, осылайша медициналық субъектілерді жауапкершіліктен босатудың негіздерін нақтылайды.

8-нәтиже жаңа, себебі халықаралық озық тәжірибелерді зерттеу негізінде автор «Халық денсаулығы туралы» Кодекстің 273-бабының 4-тармағына пациенттердің денсаулық туралы ақпаратын үшінші тұлғаларға олардың келісімінсіз жария етуге мүмкіндік беретін түзетуді ұсынады және заңды түрде негіздейді. Бұл нормативтік ереже қоғамдық мүддені қамтамасыз ету тұжырымдамасын айтарлықтай толықтырады және Қазақстан Республикасындағы денсаулық сақтау қызметкерлерінің жеке өміріне және құпиялылығына кепілдік беретін заңнамалық базаны түзетеді.
Ғылыми даму бағыттарына немесе мемлекеттік бағдарламаларға сәйкестік. Зерттеу векторы Қазақстан Республикасының мемлекеттік саясатының стратегиялық басымдықтарына толық сәйкес келеді және «2026 жылға дейін Қазақстан Республикасында денсаулық сақтауды дамыту тұжырымдамасына», «2024-2030 жылдарға арналған денсаулық сақтау инфрақұрылымын дамыту тұжырымдамасына», Республика Президенті Н.Ә. Назарбаевтың Қазақстан халқына «2050 жылға дейінгі Қазақстан Республикасының даму стратегиясы: қалыптасқан мемлекеттің жаңа саяси бағыты» атты Жолдауына және басқа да құжаттарға сәйкес келеді.

Бұл мемлекеттік саясаттың нұсқаулары тұтас реформа идеологиясын құрайды, оның аясында осы диссертациялық зерттеу ерекше маңызға ие болады және практикалық бағытқа ие болады.
Докторанттың әрбір басылымды дайындауға қосқан үлесінің сипаттамасы. Бұл жұмыстың нәтижелері автордың негізгі зерттеу қызығушылықтарына сәйкес келеді және көпжылдық зерттеулердің қорытындысы болып табылады. Бұл диссертацияның негізгі ережелері білім беру бағдарламасы барысында жарияланған 13 ғылыми мақалада, оның ішінде алтауы Қазақстан Республикасы Ғылым және жоғары білім министрлігінің Ғылым және жоғары білім берудегі сапаны қамтамасыз ету комитеті ғылыми жұмыстың негізгі нәтижелерін жариялау үшін ұсынған басылымдарда, біреуі Scopus дерекқорына енгізілген рецензияланған басылымда және алтауы көршілес (Ресей, Украина) және алыс шетелдердегі (Чехия) халықаралық ғылыми-практикалық конференциялардың материалдар жинақтарында тексерілді.
