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ПРОБЛЕМА ЛЕГАЛИЗАЦИИ ЭВТАНАЗИИ 

 
При разговоре о таком соматическом праве, как право на жизнь, охраняемом законода-

тельством Республики Беларусь, ни у кого не возникнет сомнений в запрете на покушение на 
данный выбор. Проблема возможности добровольно уйти из жизни была сформулирована еще 
в древности, ведь уже тогда она влекла за собой споры среди философов, медиков и юристов. 
Законодатель определяет эвтаназию в качестве удовлетворения просьбы пациента о прекраще-
нии жизнедеятельности его организма и наступлении смерти посредством каких-либо действий 
(бездействия) с целью избавления от мучительных страданий, вызванных неизлечимым заболе-
ванием, о чем свидетельствует ст. 31 Закона Республики Беларусь «О здравоохранении» от 
18 июня 1993 г. № 2435-XII. На территории Республики Беларусь осуществление эвтаназии за-
прещено, а лицо, принимавшее участие в данном процессе, несет ответственность в соответст-
вии с законодательством [1]. В зависимости от характера действий форма эвтаназии бывает ак-
тивной (предполагает умышленное причинение смерти безнадежно больному лицу, страдаю-
щему от физической боли и психологических проблем вследствие заболевания) и пассивной 
(представляет собой прекращение оказания квалифицированной медицинской помощи больно-
му лицу, что влечет за собой ускорение наступления естественной смерти). Если применить в 
качестве критерия классификации эвтаназии выбор пациента, то можно выделить доброволь-
ную и недобровольную эвтаназию. Добровольная эвтаназия подразумевает прямой и положи-
тельный ответ пациента на уход из жизни, а недобровольная, в свою очередь, происходит без 
выраженного согласия больного лица. Важно упомянуть некоторые страны, в которых эвтана-
зия нашла свое применение. Например, в Бельгии была проведена первая в мире эвтаназия ре-
бенка. Согласно закону, принятому данной страной в 2002 г., ассистировать в эвтаназии безна-
дежно больному лицу, страдающему физически и психологически, может исключительно ле-
чащий врач, длительное время наблюдающий его. Албания – одна из первых стран, 
легализовавших искусственное прерывание жизни посредством принятия закона в 1999 г. Од-
ной из самых популярных стран для принятия добровольного решения о прекращении жизни 
является Швейцария. В стране действует около шести организаций, способных оказать помощь 
медицинского и юридического характера всем желающим на то лицам [2]. Согласно проведен-
ному нами социальному опросу, из 100% опрошенных 64,4% считает гуманным дачу согласия 
пациенту на добровольный уход из жизни по причине наличия у него физических или психоло-
гических страданий, а также 97,8% проголосовало за контроль самостоятельности при приня-
тии решения о проведении процедуры эвтаназии. От общего количества опрошенных 71,1% 
поддерживает принятие нормативного акта, регламентирующего порядок и процедуру прове-
дения эвтаназии в Республике Беларусь, что подчеркивает актуальность данного вопроса в со-
временных реалиях [3]. 
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