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ЛЕКАРСКАТА ПРОФЕСИОНАЛНА ТАЙНА
Ив. Йовчев, Ст. Нейков

Медицинската професионална работа освен техническо умение при 
диагностицирането и лечението на заболяването на човека изисква и 
спазването на редица етични норми, някои от които пряко произтичат 
от спецификата на медицинската дейност.

Съставна част от лекарската етика е професионалната тайна.
Въпросите на лекарската етика, включително и този за лекарската 

професионална тайна, при съвременните условия са недостатъчно раз­
работвани. Тази непълнота в нашата медицинска литература е причина 
много от въпросите на медицинската етика да стоят извън вниманието 
на медицинските работници, но важността на тези въпроси през по­
следните години в редица социалистически страни все повече се под­
чертава. Така например през 1961 г. в Москва „се състоя съвещание 
по въпросите на лекарската етика, като беше предложен и текст за 
нова клетва обещание, която да полагат завършващите висшите ме­
дицински заведения“*4).

Проблемите на лекарската етика напоследък са широко обсъждани и 
в ГДР, Полша и др.

Лекарската професионална тайна има дълга история. „Книгите на 
старите индийски лекари са я препоръчвали на новопосветените в ме­
дицинското изкуство“*5). Това задължение е залегнало и в клетвата на 
Хипократ „ . . . ако при лекуването, а и извън лекуването чуя нещо от 
живота на хората, за което не трябва да се говори навън, ще мълча, 
считайки, че такова нещо е тайна“*1).

Не е преувеличено, ако се каже, че лекарската професионална тайна 
съпътствува историческото развитие на медицинската наука и прак­
тика.

Тя фигурира и в клетвата на лекарите от редица медицински фа­
култети. Клетвата на завършващите лекари във Франция съдържа за­
дължението „. .. като влизам в домовете, очите ми няма да виждат, що 
става вътре; устата ми ще замълчи тайните, които ще ми бъдат пове­
рени. . . “

Първият медицински факултет в България не прави изключение в 
тази традиция. Той има клетва за завършващите лекари, която съще­
ствува и в първите години на народната власт. В нея се казва: 
„ .. . обещавам свято да пазя узнатите от мен като лекар тайни и да 
не злоупотребявам с оказаното ми доверие“*1).

След създаването на първия медицински факултет у нас се появяват 
първите — единствени публикации по въпросите на лекарската про­
фесионална тайна (Ст. Ватев, Ив. Москов).
9 Трудове на ВМИ — Варна, т. VI,  св. I
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Липсата на научни публикации, премахването на лекарската клетва 
и др. доведоха до подценяването на професионалната тайна. За някои 
здравни работници и здравни заведения въпросът за опазването на тази 
тайна като че ли е престанал да съществува. Това е само в ущърб на 
социалистическото здравеопазване, на лекарския авторитет и на бол­
ните, което напоследък се коригира до известна степен с въвеждането 
на „клетвеното обещание“ за новозавършилите лекари. Историческата 
издръжливост на лекарската тайна се обуславя от естеството на меди­
цинската професия, основана на особения контакт между лекаря и бол­
ния, съществен елемент на който е доверието, което се отразява както 
в анамнезата, така също при диагностицирането и лечението на болния.

Задължението за опазване на лекарската тайна има три страни: про­
фесионална, морално-етична и правна. Наказателната отговорност за 
нарушение на професионалната лекарска тайна (чл. 163 от НК) произ­
тича от това, че „правилно и целесъобразно упражняване на лекар­
ската професия и опазването следователно общественото здраве не може 
да съществува без широко спазване на лекарската тайна. А самото ле­
куване и здравеопазване съставлява за обществото и държавата една 
социална функция. . .“(8).

Социалният характер на медицинската професионална работа дори 
в условията на капитализма е довела до регламентация на лекарската 
професионална тайна. В капиталистическия свят е различна правната 
регламентация на професионалната тайна, а в някои страни не съще­
ствуват и законни положения (Англия, Норвегия, Дания и др.).

Основните схващания в буржоазната литература по отношение на 
професионалната тайна се свеждат до това: 1) Че между лекаря и па­
циента се създават договорни отношения, които отношения определят 
и времетраенето на спазването на професионалната тайна. Този срок 
съвпада със срока на лечение. След завършването на лечението дого­
ворът между пациента и лекаря е прекъснат и лекарят не е длъжен 
да пази узнатите тайни. 2) Че тези договорни отношения определят аб- 
солютизирането на професионалната тайна и неразкриването и, дори 
когато се касае за прикриването на някое обществено опасно деяние, 
например прикриване на престъпление, укриване на заразно заболя­
ване и др. 3. Че професионалната тайна не може да бъде абсолютна и 
тя трябва да бъде ограничена там, където спазването й противоречи на 
обществени и държавни интереси (Simonin, Mueller, Rist)<12>.

Правна регламентация на професионалната тайна няма и в СССР^8). 
Но „запазването или незапазването на лекарската тайна е този етап в 
лекарската работа, когато най-сериозно и внимателно трябва да се 
вслушаме в гласа на своята съвест“с10).

Ако съществуват противоречиви възгледи по необходимостта от прав­
ната регламентация на професионалната тайна, то не се отрича спаз­
ването на професионалната тайна като професионално-етично задълже­
ние на лекаря.

У нас съществува правно задължение за опазването на професионал­
ната тайна, то е отразено в чл. 163 от НК: . .  който противоза­
конно открие чужда тайна, опасна за доброто име на някого 
която му е поверена или му е станала известна във връзка с неговото
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занятие, се наказва с лишаване от свобода до една година или с по­
правителен труд.

(Нова ал. II — „Известие“), бр. 12 (10.2. 1956 г.) Лекуващите ле­
кари и други служебни лица могат да дадат сведения относно бо­
лестта на венерично болен и обстоятелствата, при които той се е зара­
зил, само по нареждане на прокурорските или съдебните органи^7). Този 
текст на закона визира професионалната, включително лекарската тайна. 
Неправилно е становището на Чолаков, Аврамова и Вълчев, че нашето 
законодателство подобно на съветското „не познава лекарската тайна“(8>. 
За разлика от съветското законодателство опазването на професионал­
ната тайна е предвидено като правно задължение в нашия наказателен 
закон и това правно задължение се отнася не само до длъжностното, а 
и до свободното упражняване на медицинската професия, т. е. до лица, 
които упражняват изобщо медицинско занятие. Този текст на НК с 
ал. II изрично подчертава професионалния характер на лекарската 
тайна. Смисълът на чл. 163 от НК се свежда до това, че издаването 
на чуждата тайна, узната във връзка с упражняване известно занятие 
(адвокат, лекар и др.), представлява престъпление, което влече след 
себе си наказателна отговорност. Наред със задължението да се пази 
професионалната тайна законът задължава различни длъжностни лица — 
експерти, преводчици итълковници, да пазят служебна тайна, факти и 
обстоятелства, узнати във връзка с изпълнението на служебните им за­
дължения, например данните на съдебномедицинската експертиза при 
някоя насилствена смърт. Издаването на тези данни ще съставлява 
престъпление не по чл. 163, а по чл. 266 от НК. Естествено, че по­
някога може едновременно да бъде издадена професионална и служебна 
тайна, но това са различни престъпления. Докато за противозаконното 
издаване на професионална тайна се предвижда наказание — лишаване 
от свобода до една година, то за издаване на служебна тайна наказа­
нието е лишаване от свобода до 5 години. И двата текста на закона 
охраняват тайната.

„Тайната, това са факти или обстоятелства относно вещи, предмети, 
събития или състояния, известни само на определен брой лица“*2).

Лекарската професионална тайна по начало може да включи две групи 
факти и обстоятелства: 1) здравномедицински — например полова не­
способност, венерическо или друго заболяване, дефлорация и др.; 2) не- 
медицински обстоятелства, но узнати от лекаря при или по повод уп­
ражняването на занятието му, напр. извънбрачни връзки, минали бре­
менности и раждания и др.

Независимо от естеството на узнатите факти и обстоятелства и начина 
на узнаването им (пряко или косвено) тези факти и обстоятелства ще 
представляват обект на професионална тайна, ако тяхното издаване е 
опасно за доброто име на някого. Ако законът стеснява кръгът на узна­
тите факти и обстоятелства до тези, чието противозаконно издаване е 
опасно за доброто име на някого, то от гледище на медицинската про­
фесионална работа и на медицинската етика изобщо би трябвало про­
фесионалната тайна да включва всички факти и обстоятелства, узнати 
от лекаря при или по повод упражняването на неговото занятие, макар 
и разкриването на някои от тях да не накърнява доброто име на ня­
кого, не е в състояние да урони личния авторитет на лекаря и на здра­
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веопазването изобщо. Затова и Вергилий, схващайки значението на 
лекарската тайна, е нарекъл медицината „Ars muta“.

Етичното задължение за спазването на професионалната тайна е по- 
широко от правното. Понятията „добро“ и „лошо“ са различни за от­
делните лица, но оценката им трябва да върви не по пътя на абстракт­
ните представи за добро и лошо, а на конкретната оценка на това 
„добро“ и „лошо“ за дадено състояние, за даден индивид, за опреде­
лена социална среда и др. Например: кюретаж при омъжена и не­
омъжена жена. Трябва да се изтъкне, че кое обстоятелство е опасно 
за Доброто има на пациента и кое не не се определя от съжденията на 
лекаря, който си е позволил издаването на някое обстоятелство, а е 
изцяло от компетенцията на съда, който евентуално би преценявал на­
личието или липсата на престъпление за незаконното издаване на про 
фесионална тайна.

За да има основание да се търси наказателна отговорност на лекаря 
за противозаконно разкриване на професионална тайна, не е необходимо 
той да е преследвал някаква цел, корист и др. Но това престъпление 
може да се осъществи само при пряк или косвен умисъл, т. е. дори и 
тогава, когато лекарят не е желаел да се урони доброто име на някого, 
но се е отнесъл безразлично към същото това добро име на лицето, 
което му е поверило разкритите факти и обстоятелства. Така например 
може да бъде привлечен към наказателна отговорност лекар, който с 
цел да предизвика интерес разказва обстоятелства, без да държи сметка, 
дали те имат значение или не за даден болен.

Привидно, щом като законът охранява „доброто име“ на някого, би 
могло да се счита, че болният може да освободи лекаря от професио­
налната тайна. Такова становище поддържат някои автори (Зъбов и др.), 
но то е неприемливо дори за много буржоазни автори (Бруардел, Мар- 
тен, Виберт). Те основателно изтъкват, че отношението между лекар и 
пациент не е частен, договорен въпрос, а че тези отношения имат об­
ществен характер и че противозаконното разкриване на професионал­
ната тайна има значение не само за отделния човек, но и за общест­
вото като цяло(5). Опазването на професионалната тайна е преди всичко 
социален, а след това и частен въпрос. Правилно е становището на 
К- Георгиев, че обвинение за нарушаване на професионална тайна не 
трябва да се възбужда по частен път — по тъжба на засегнатото лице, 
а по служебен път да се търси отговорност^2).

Законните основания за разкриването на тайната се обуславят от това, 
че в социалистическото общество обществените интереси стоят надлич 
ните, затова при даден конкретен случай възниква необходимост от 
нарушаването на професионалната тайна (регистрирането на заразните 
болести, новородените деца, венерическите заболявания и др.). Задъл­
жението за спазване на лекарската професионална тайна може да от 
падне не само при случаите, предвидени по разпоредби на организа­
цията на здравеопазването — указ за борба със заразните болести и 
маларията, правилник за приложение на указа за професионалната ра­
бота и правата на медико-санитарните работници и др. <и>, но и при 
изпълнение задълженията на лекаря като свидетел в съда (чл. 222) 
или при случаите на чл. 96, ал. I от НК: който знае, че се върши или 
че е извършено някое от предвидените в тази глава престъпления и не
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съобщи за това на властта, се наказва с лишаване от свобода до три 
години“ 7̂1. В този член попадат всички случаи на недоносителство за 
престъпление против Републиката. При всички тези случаи задълже­
нието за пазене на професионална тайна не е отпаднало, тъй като с 
депозирането пред съда на факти и обстоятелства или пък с регистри­
рането на дадена заразна болест не значи, че лекарят има право да 
разгласява тези факти и обстоятелства извън рамките на позволеното 
от закона.

Извън законните основания за разкриване на професионална тайна 
някои автори (Simonin и др.)<12) поставят морални основания за неспаз­
ването на лекарската професионална тайна. Например заболяването от 
хронична левкемия на някого, който желае да сключи брак с познато 
на лекаря лице. и др. При подобни случаи формално лекарят няма 
право да съобщи такива обстоятелства и да осуети такъв брак, но при 
всички тези случаи общественият и личният интерес налагат да от­
падне задължението за опазването на професионалната тайна, като се 
приложи подходящ начина на вмешателство.

Във връзка с професионалната лекарска тайна, нейното спазване 
и законно разкриване възникват и много въпроси от организационен 
характер, например регламентацията на аборта, воденето на медицин­
ската документация, научната работа, фотодокументацията и др. Така 
например сегашната практика по извършването на законно позволения 
аборт не гарантира опазването на професионалната тайна и съдействува 
за увеличаване броя на криминалните аборти. Регистрацията на за­
конно извършваните аборти, както и възможното неспазване на про­
фесионалната тайна в болнично заведение правят недостатъчно ефективна 
борбата с криминалните аборти. Затова ние считаме, че законно поз­
воленият аборт трябва да се извършва или без каквато и да било ре­
гистрация или ако има такава, тя да се води при най-строго спазване 
на професионалната тайна. Такъв подход ще гарантира преди всичко 
обществените интереси.

Изводи
1. Неправилно е становището на Чолаков, Вълчев, Аврамова, че у 

нас няма правна регламентация на професионалната лекарска тайна.
2. Правната регламентация на професионалната лекарска тайна у нас 

е свързана с известни ограничения с оглед доминиращия характер на 
обществените интереси.

3. Задължението за опазването на професионалната тайна има социа­
лен, а не частен характер, затова и незаконното й разкриване не е 
частен, а обществен въпрос, отговорност би следвало да се търси по 
служебен, а не по частен път.

4. Спазването на професионалната тайна е свързано с редица орга­
низационни въпроси на здравеопазването.

о. Задължението за опазването на професионалната тайна има преди 
всичко етично-професионален характер.

6. Въпросът за лекарската професионална тайна е част от лекарската 
етика, тези въпроси на лекарската етика имат съществено значение за 
теоретическата и практическата медицинска дейност.
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ВРАЧЕБНАЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНАЯ ТАЙНА

Ив. Йовчев, Cm. Нейков

Р Е З Ю М Е

Дается исторический обзор нопроса о врачебной професснональной 
тайне. Подвергаются некоторме воззрения по зтому вопросу, нашедшие 
отражение в буржоазной медицинско?! литературе.

Указнвается на недостаточную теоретическую разработку зтических 
вопросов во врачебной прсфессии у нас и в социалистических странах, 
что приводит к известной недооценки зтого вопроса и в практической 
медицинской деятельности.

Предлагаются организационньге мерь! для ежедневной медицинской 
практики, с целью сохранение врачебной професснональной тайни.

Поддерживается воззрение некоторих судебнь!х медиков о морально 
допустимнх поводах для нарушения врачебной професснональной тайньк 
Обязанность сохранения професснональной тайни нмеет подчеркнуто 
обществениий характер.
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THE PROFESSIONAL SECRET OF THE PHYSICIAN

Iv. tovchev, SI. Neykou 

SUMMARY

A historical review is made of the problem for the secret in the medical pro­
fession. Some of the concepts in this connection, postulated in the bourgeois 
medical literature, are criticized. The insufficient theoretical substantiation 
of ethical problems in the medical profession in Bulgaria and in the so­
cialist countries is stressed, stating furthermore that it leads to a certain 
extent of underestimation of medical practice.

Organizational measures are proposed for the everyday medical prac­
tice in view to keeping the professional secret of medical doctors.

The concepts expressed by certain medicolegal authorities are supported 
with reference to morally justified motivation for infraction of the me­
dical profession secret. The obligation of keeping the professional secret 
has markedly social nature.


