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Introduction: at the moment, medical waste is removed from the scope of application of the legislation on
production and consumption waste. With its regulatory mechanism, the medical waste management system in practice
demonstrates a clear lack of controls over the movement of waste streams. In this regard, the author aims to study the
reasons and conditions for the separation of medical waste as an object of law, as well as to determine possible ways
to develop legal regulation in medical waste management. Within the framework of the research, the author uses a set
of methods of cognition, among which the methods of system analysis, historicism, and the comparative law method
prevail. Results: as part of the study, it is found that the attempt to create a more rigid, compared to the ordinary one,
system for regulating medical waste, led to a lack of legal institutions in the mechanism of the system. The author
considers the scientific concepts of the development of the medical waste sphere, as well as the legislative initiative
for its modernization. According to the results of the study, the author concludes that most scientific positions are
reduced to the need to bring the regime of medical waste closer to the waste of production and consumption, which,
in the author’s opinion, does not take into account the reasons for the isolation of the system and the specifics of the
activities of medical and pharmaceutical organizations. Against this background, the initiative to create a centralized
system for the management of medical waste, which, however, also needs to be improved, seems more successful.
As a result, the author put forward some proposals for amendments to the bill.
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К ВОПРОСУ О РАЗВИТИИ МЕХАНИЗМА
РЕГУЛИРОВАНИЯ МЕДИЦИНСКИХ ОТХОДОВ

Дмитрий Евгеньевич Моторин
Волгоградский институт управления – филиал Российской академии народного хозяйства

и государственной службы, г. Волгоград, Российская Федерация

Введение: на текущий момент медицинские отходы выведены за пределы применения законодательства об
отходах производства и потребления. Имея собственный механизм регулирования, система обращения с меди-
цинскими отходами на практике демонстрирует явную нехватку средств контроля за движением потоков отходов.
Цель: изучение причин и условий обособления медицинских отходов как объекта права, а также определение
возможных путей развития правового регулирования в сфере обращения с медицинскими отходами. В рамках
исследования автором использована совокупность методов познания, среди которых превалируют методы сис-
темного анализа, историзма и сравнительно-правовой метод. Результаты: в ходе исследования было установле-
но, что попытка создания более жесткой, по сравнению с ординарной, системы регулирования медицинских
отходов, привела к нехватке правовых институтов в механизме системы. Автором рассмотрены научные концеп-
ции развития сферы медотходов, а также изучена законотворческая инициатива по ее модернизации. По итогам
исследования автор приходит к выводу, что большинство научных позиций сводится к необходимости сближе-
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ния режима медицинских отходов с отходами производства и потребления, что, по мнению автора, не учитывает
причины обособления системы и особенности деятельности мед- и фарморганизаций. На этом фоне более
удачной представляется инициатива по созданию централизованной системы обращения с медицинскими отхо-
дами, которая, однако, также требует доработки. Автором выдвинут ряд предложений о поправках законопроекта.

Ключевые слова: медицинские отходы, лицензирование, нормирование, региональный оператор, цен-
трализованное обращение.
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Введение

С ростом спроса на медицинские услуги
в условиях глобальной пандемии как никогда
остро ощущается проблема увеличения объе-
мов образования медицинские отходов. Пред-
ставляя, помимо экологической, еще и эпиде-
миологическую опасность, медотходы явля-
ются куда большей угрозой, чем большинство
иных отходов производства и потребления.
Именно поэтому еще в 1979 г. они были отне-
сены Всемирной организацией здравоохране-
ния (ВОЗ) к группе опасных, а государствам
было рекомендовано создание специального
режима и специализированных служб по об-
ращению с такими отходами [4, с. 4].

Медицинские отходы долгие годы суще-
ствовали в отечественном законодательстве
как отходы лечебно-профилактических учреж-
дений (ЛПУ). Несмотря на утверждение от-
дельных правил обращения и даже собствен-
ной классификации [11], отходы ЛПУ подпа-
дали под общее регулирование Закона об от-
ходах производства и потребления [15].

Лишь в 2008 г. в данный Закон были вне-
сены поправки, исключающие его применение
к отходам ЛПУ, а вслед за этим был утверж-
ден СанПиН 2.1.7.2790-10 [12], который в со-
ответствии с рекомендациями ВОЗ ввел в
отечественное законодательство понятие ап-
паратное обеззараживание отходов, а также
предусмотрел ряд новых способов регулиро-
вания, включая создание участков по обраще-
нию с медотходами [7, c. 34].

По прошествии более 20 лет медицинс-
кие отходы так и не получили собственного
федерального закона, как это, например, было
сделано с радиоактивными отходами. В на-
стоящий момент регулирование медицинских
отходов сводится к одной статье 49 Закона
об основах охраны здоровья граждан [18],
устанавливающей понятие и классификацию

медицинских отходов, а также недавно при-
нятому СанПиН 2.1.3684-21 [10], который,
придя на смену СанПиН 2.1.7.2790-10, лишь
упорядочил санитарное законодательство, не
привнеся в отрасль каких-либо новых меха-
низмов или институтов.

На текущий момент на фоне масштаб-
ных структурных изменений, которые прово-
дятся в системе обращения с отходами про-
изводства и потребления, система регулиро-
вания медицинских отходов смотрится скуд-
но. Усугубляет ситуацию и тот факт, что с
выведением медицинских отходов из-под кры-
ла Закона № 89-ФЗ к ним перестали приме-
няться соответствующие правовые механиз-
мы законодательства об отходах производ-
ства и потребления (лицензирование, норми-
рование, паспортизация, инвентаризация, госу-
дарственный учет и проч.) [6]. Как следствие,
в отношении медицинских отходов не предус-
мотрены разработка и утверждение какой-
либо разрешительной документации, а разме-
щение медицинских отходов не облагается
платой за негативное воздействие [5].

В таких условиях в науке все чаще выс-
казываются тезисы о том, что в текущем виде
законодательство в сфере медицинских отхо-
дов не способствует достижению поставлен-
ной перед ним цели, а именно созданию более
жесткой, нежели ординарная, системы обра-
щения с отходами [9, c. 148]. Данное обстоя-
тельство обусловливает вопрос о надлежащих
методах правового регулирования медицинс-
ких отходов.

Концепции регулирования
медицинских отходов

Согласно действующему законодатель-
ству, лицензированию подлежит деятель-
ность по сбору, транспортированию, обработ-
ке, утилизации, обезвреживанию, размещению
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отходов 1–4 классов опасности [16]. Вместе
с выведением из русла Закона № 89-ФЗ в сфе-
ре медицинских отходов была сохранена са-
нитарно-эпидемиологическая классификация
(классы А, Б, В, Г и Д), которая не предус-
матривает определения классов опасности для
всего потока отходов. Как следует из нового
СанПиН 2.1.3684-21, класс опасности опре-
деляется у отходов класса Г (пункт 157), а так-
же у отходов класса Б и В, которые после обез-
зараживания содержат в своем составе веще-
ства 1–2 классов (пункт 160). Исходя из сис-
темного толкования норм СанПиН 2.1.3684-21,
лишь указанные виды отходов подлежат пе-
редаче лицам, обладающим лицензией на об-
ращение с отходами 1–4 классов опасности.

Также в системе медицинских отходов
выделяют радиоактивные отходы класса Д,
которые подлежат передаче национальному
оператору по обращению с радиоактивными
отходами [17].

Учитывая тот факт, что выпадающие из-
под деятельности лицензированных операто-
ров отходы класса А составляют порядка 93
% медицинских отходов субъектов РФ [13],
наибольшее число откликов в научной среде
получила именно идея создания самостоя-
тельной системы лицензирования медотходов.

О необходимости принятия срочных мер
на федеральном уровне в вопросе лицензиро-
вания поставщиков услуг по обращению с от-
ходами для медицинских организаций указы-
вает в своей работе Г.А. Громова [2, c. 1034].

М.В. Пономарев и Ф.В. Цомартова так-
же выделяют отсутствие лицензирования от-
дельных видов деятельности по обращению
с отходами среди ключевых проблем отрас-
ли [9, c. 154]. Помимо этого, авторы обраща-
ют внимание на неурегулированность иных
механизмов (нормирование образования и
учет отходов) [9, c. 152].

Рассматривая проблемы регулирования
медицинских отходов, группа авторов СПХФУ
предлагает обязать медицинские организации
делить отходы по классам опасности, устанав-
ливать нормативы образования и лимиты на
размещение, вести учет и предоставлять от-
четность в порядке Закона № 89-ФЗ [8, c. 80].

Не имеет смысла отрицать потенциаль-
ную пользу от инкорпорации положений Зако-
на № 89-ФЗ в систему законодательства об

обращении с медицинскими отходами при ус-
ловии сохранения санитарных особенностей их
регулирования. Однако, на наш взгляд, такие
структурные изменения все же должны де-
латься с оглядкой на причины первоначально-
го разделения режимов медотходов и отходов
производства и потребления.

Отсутствие механизма лицензирования
деятельности по обращению с медицинскими
отходами связано с тем, что наличие ресур-
сов и условий для обращения с отходами, в
свою очередь, оценивается при получении
организацией лицензии на медицинскую или
фармацевтическую деятельность. Помимо
указанного, СанПиН 2.1.3684-21, как и ранее
действующий СанПиН 2.1.7.2790-10, предус-
матривает ведение журналов учета медицин-
ских отходов организации.

Таким образом, инкорпорация механиз-
мов законодательства об отходах производ-
ства и потребления в систему медицинских
отходов должна быть точечной и учитываю-
щей уже в ней существующие. В противном
случае возникает риск создания излишней
административной нагрузки для социально-
значимой и чувствительной к изменениям хо-
зяйственной сферы.

Идея централизованного обращения
с медицинскими отходами

Принятие решений о развитии отрасли
законодательства должно строиться, исходя
из существующих в ней пробелов и проблем,
которые такими пробелами создаются. При-
менительно к регулированию медицинских
отходов проблемой является не само отсут-
ствие в системе институтов, идентичных за-
конодательству об отходах производства и
потребления, а рост числа несанкционирован-
ных свалок, который наблюдается из года в
год [1; 14].

Пытаясь решить вопрос, Правительство
Московской области разработало законопро-
ект о проведении эксперимента по централи-
зованному обращению с медицинскими отхо-
дами, который предусматривает создание тер-
риториальных схем обращения с медотхода-
ми, выбор специализированного регионально-
го оператора, утверждение для него тарифа
на оказание услуг [3].
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Попытка инкорпорировать институт спе-
циализированного оператора в систему меди-
цинских отходов, на наш взгляд, является од-
ним из наиболее удачных предложений. Она
должна способствовать созданию четкой мо-
дели взаимодействия между субъектами и
упорядочить потоки медицинских отходов.
Учитывая необходимость детальной прора-
ботки инициативы, предлагаем следующие
варианты ее развития:

1. Сохранение возможности для са-
мостоятельного обращения с отходами.
Согласно текущей концепции законопроекта,
все объемы медицинских отходов должны
передаваться региональному оператору. Од-
нако такой подход не учитывает способности
медицинских и фармацевтических организа-
ций к самостоятельному обращению с отхо-
дами на собственных объектах утилизации и
обезвреживания. Более того, необходимо учи-
тывать, что эпидемиологически опасные от-
ходы класса В могут обеззараживаться / обез-
вреживаться только децентрализованным спо-
собом, то есть на объектах образующего их
учреждения (пункт 200 СанПиН 2.1.3684-21).

2. Включение в централизованную си-
стему иных операторов по обращению с
отходами. Законопроект не создает правово-
го регулирования для иных лиц, которые об-
ладают мощностями для обращения с меди-
цинскими отходами. Как показывает опыт фун-
кционирования операторов в системе ТКО, ре-
гиональный оператор в любом случае будет
не способен самостоятельно обеспечить об-
ращение со всем объемом отходов, образуе-
мых на территории региона. Для этих целей
законодательство сохраняет за региональным
оператором право на привлечение для оказа-
ния услуг третьих лиц – иных операторов по
обращению с отходами (пункт 10 статьи 24.6
Закона № 89-ФЗ), чьи объекты также вклю-
чаются в территориальные схемы.

Помимо указанного, поскольку в составе
медицинских отходов образуются и особые
категории отходов, относящиеся к полномочи-
ям других специализированных операторов (фе-
деральный оператор отходов 1 и 2 классов опас-
ности, национальный оператор радиоактивных
отходов), то концепция проекта должна разре-
шать вопросы взаимодействия регионального
оператора медотходов с такими лицами.

3. Определение тарифного «меню».
Законопроект предусматривает утверждение
единого предельного тарифа на услугу регио-
нального оператора, однако такой подход не
учитывает, что система ценообразования в
сфере медицинских отходов должна предус-
матривать тарифы и на услуги иных операто-
ров по обращению с отходами, привлекаемых
регоператором. Такие операторы, как прави-
ло, оказывают лишь отдельные виды услуг с
отходами и не смогут определять цены на ос-
новании единого предельного тарифа. В свя-
зи с этим необходима тарифная сетка, предус-
матривающая различные варианты деятель-
ности операторов.

4. Гармонизация схем отходов. Необ-
ходимо учитывать, что создаваемые в поряд-
ке статьи 13.3 Закона № 89-ФЗ территориаль-
ные схемы по обращению с отходами носят
общий характер, в связи с чем регулируют
вопросы, связанные и с медицинскими отхо-
дами [13]. Планируемая к созданию террито-
риальная схема по обращению с медицински-
ми отходами должна быть гармонизирована
с общей территориальной схемой субъекта
РФ, а законопроект должен предусматривать
соответствующий механизм для синхрониза-
ции содержания таких схем.

Выводы

Как показало проведенное исследование,
сфера обращения с медицинскими отходами
испытывает недостаток правового регулиро-
вания, что приводит к росту экологической и
эпидемиологической угрозы. Предлагаемые
научным сообществом концепции решения
проблемы основаны на инкорпорации в систе-
му медотходов институтов, применяемых в
законодательстве об отходах производства и
потребления, что, однако, не всегда учитыва-
ет их специфику как объекта регулирования.

Принятие решений о совершенствовании
режима обращения с медотходами должно со-
ответствовать целям, которые были заложе-
ны в основу выведения медотходов из-под ор-
динарного регулирования в соответствии с За-
коном № 89-ФЗ, в том числе наличие собствен-
ных условий для лицензирования медицинских
и фармацевтических организаций, а также спе-
цифических механизмов контроля и учета.
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На наш взгляд, наиболее оптимальным
путем развития системы медотходов являет-
ся концепция централизованного обращения с
созданием института регионального операто-
ра и утверждением территориальной схемы,
которая заложена в законотворческую иници-
ативу проекта Московской области, что позво-
лит упорядочить потоки медотходов без со-
здания излишней административной нагрузки
для учреждений.

В то же время, как показал анализ, ини-
циатива находится на ранней стадии и требу-
ет определенной доработки концепции. В рам-
ках исследования выработаны конструктив-
ные предложения, которые, как нам кажется,
позволят приблизить концепцию законопроек-
та к оптимальным условиям.
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