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ВИСНОВОК
на проект Закону України «Про внесення змін до деяких законів
України з метою соціального захисту осіб, які отримали
профілактичне щеплення (вакцинацію)
проти інфекційних хвороб»

У поданому проекті, який відповідно до його преамбули «має на меті  підвищення соціального захисту осіб, які отримали профілактичне щеплення (вакцинацію) проти інфекційних хвороб, а також збільшує юридичну відповідальність посадових та службових осіб, які допустили реєстрацію неякісних (неефективних, небезпечних) медичних імунобіологічних препаратів (вакцин) або порушили правила їх зберігання, транспортування або застосування», пропонується внести відповідні зміни до Цивільного кодексу України, Основ законодавства України про загальнообов'язкове державне соціальне страхування (далі – Основи), законів України «Про захист населення від інфекційних хвороб», «Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування», «Про страхування» та «Про банки та банківську діяльність». У цих змінах, зокрема, передбачається: запровадити державне соціальне страхування вакцинованих осіб, визначивши страховиком Фонд соціального страхування України (далі – Фонд); встановити перелік страхових випадків та порядок встановлення причинного зв’язку між вакцинацією та захворюванням (інвалідністю, смертю); визначити зміст страхових виплат та перелік їх вигодонабувачів; установити строки та процедури призначення страхових виплат; визначити строки надання страхових виплат та правила їх поділу на періодичні та одноразові, установити їх розмір; визначити правила відшкодування витрат (збитків) вакцинованої особи, не покритих страховими виплатами; запровадити правила відшкодування витрат Фонду на надання страхових виплат, а також витрат державного та місцевих бюджетів на лікування та реабілітацію осіб, вакцинованих приватними закладами охорони здоров’я тощо. Крім цього, у проекті пропонується передбачити положення щодо соціального захисту вагітних та надання соціальної підтримки особам, які втратили зародок за природними причинами (у тому числі пренатальними)  або померли при/внаслідок пологів.
Проект на момент підготовки висновку не включено до Плану законопроектної роботи Верховної Ради України на 2021 рік, затвердженого постановою Верховної Ради України від 02.02.2021 № 1165-IX.
Головне управління за результатами розгляду проекту не підтримує вирішення порушеного у ньому питання  у запропонований спосіб.
1. Насамперед, звертаємо увагу на концептуальну вразливість проекту. Річ у тім, що запропоноване суб’єктом законодавчої ініціативи нововведення щодо запровадження «загальнообов'язкового державного соціального страхування на випадок захворювання на інфекційну хворобу проти якої було проведене профілактичне щеплення та на хвороби, викликані поствакцинальними ускладненнями» осіб, які підлягають обов’язковому профілактичному щепленню згідно зі ст. 12 Закону України «Про захист населення від інфекційних хвороб», а також осіб, які добровільно отримують профілактичне щеплення від інфекційної хвороби протягом строків дії карантинних заходів (обмежень), на визначених у новому розділі VIII1 «Державне страхування вакцинованих осіб» зазначеного вище Закону умовах (незалежно від наявності відповідного страхового стажу згідно із Законом України «Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування» та/або сплати єдиного внеску згідно із Законом України «Про збір та облік єдиного внеску на загальнообов'язкове державне соціальне страхування»), не узгоджується із сутністю і основоположними принципами загальнообов’язкового державного соціального страхування, які визначені в Основах та Законах України «Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування» та «Про збір та облік єдиного внеску на загальнообов’язкове державне соціальне страхування». У даному контексті варто зазначити, що сьогодні в Україні загальнообов’язкове державне соціальне страхування здійснюється за принципами обов’язковості страхування осіб, які працюють (абз. 2 ч. 1 ст. 5 Основ та п. 2 ч. 1 ст. 3 Закону України «Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування), та обов’язковості сплати єдиного внеску на загальнообов’язкове державне соціальне страхування (далі – єдиний внесок) (абз. 3 ч. 1 ст. 3 Закону України «Про збір та облік єдиного внеску на загальнообов’язкове державне соціальне страхування»). Отже, якщо особа не сплачує за себе або на її користь не сплачується єдиний внесок, то вона не може вважатися застрахованою особою і відповідно не має права на загальнообов’язкове державне соціальне страхування. При цьому, виплати, передбачені у проекті (нова ст. 44 Закону України 
«Про захист населення від інфекційних хвороб»), не є страховими, а тому не можуть фінансуватися за рахунок коштів Фонду, головним джерелом яких є страхові внески страхувальників і застрахованих осіб.
Варто також зауважити, що сьогодні питання соціального захисту осіб у разі їх тимчасової непрацездатності врегульовано на законодавчому рівні. Так, відповідно до ст. 22 Закону України «Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування» допомога по тимчасовій непрацездатності надається застрахованій особі у формі матеріального забезпечення, яке повністю або частково компенсує втрату заробітної плати (доходу), у разі настання в неї тимчасової непрацездатності внаслідок будь якого захворювання, в тому числі і на інфекційну хворобу та на хвороби, викликані поствакцинальними ускладненнями. Крім цього, Урядом прийнято постанову «Щодо деяких питань державної компенсації шкоди, пов’язаної з ускладненнями, що можуть виникнути після вакцинації від гострої респіраторної хвороби COVID-19, спричиненої коронавірусом SARS-CoV-2»від 31.03.2021 № 371,  в якій, зокрема, передбачено, що у разі встановлення особі групи інвалідності, пов’язаної з ускладненнями, які можуть виникнути після вакцинації від COVID-19, виплата проводиться разово у таких розмірах: у 400-кратному розмірі прожиткового мінімуму для працездатних осіб, установленого на 1 січня календарного року, – для осіб з інвалідністю I групи; у 350-кратному розмірі прожиткового мінімуму для працездатних осіб, установленого на 1 січня календарного року, – для осіб з інвалідністю II групи; у 300-кратному розмірі прожиткового мінімуму для працездатних осіб, установленого на 1 січня календарного року, – для осіб з інвалідністю III групи, а в разі смерті особи внаслідок вакцинації від COVID-19 членам сім’ї, батькам, утриманцям померлого проводиться виплата в 
750-кратному розмірі прожиткового мінімуму для працездатних осіб, установленого на 1 січня календарного року. Постановою також доповнено Положення «Про порядок, умови та критерії встановлення інвалідності», затвердженого постановою Кабінету Міністрів України «Питання медико-соціальної експертизи» від 03.12. 2009 № 1317, пунктом встановлення причинного зв’язку інвалідності осіб з ускладненнями, що виникли після вакцинації від COVID-19, на підставі протоколу розслідування, що надається групою оперативного реагування на несприятливі події після імунізації, за формою, затвердженою МОЗ.
[bookmark: _Hlk65255359]2. Щодо змін до Закону України «Про захист населення від інфекційних хвороб» (далі – Закон) вважаємо за доцільне зауважити.
[bookmark: _Hlk68691068][bookmark: _Hlk66796374]2.1. Потребує вдосконалення редакція поняття «поствакцинальні реакції та ускладнення – важкі та/або стійкі розлади здоров'я, викликані застосуванням медичних імунобіологічних препаратів …» (абз. 25 ст. 1 Закону в редакції проекту). Вжите у ньому формулювання «важкі та/або стійкі розлади здоров'я, викликані застосуванням медичних імунобіологічних препаратів» може призвести до неоднозначного тлумачення відповідних норм Закону, оскільки неможливо визначити їх зміст через відсутність критеріїв, за якими розлад здоров’я людини внаслідок застосування медичних імунобіологічних препаратів слід вважати «важким» чи «стійким». 
Щодо цього положення законопроекту зауважимо також, що чинні закони України не розкривають зміст понять «важкий розлад здоров'я», «стійкий розлад здоров’я». Водночас звертаємо увагу на те, що Закон України
«Про загальнообов’язкове державне соціальне страхування» оперує поняттям «стійка втрата професійної працездатності - будь-яка втрата професійної працездатності, визначена МСЕК» (ч. 2 ст. 39). 
2.2. У проекті запропонована нова редакція ст. 17 Закону України                   «Про захист населення від інфекційних хвороб». Новелою є розширення каналів електрозв’язку (мовлення), які використовують органи виконавчої влади та органи місцевого самоврядування, органи державної санітарно-епідеміологічної служби та заклади охорони здоров'я для періодичного інформування населення про епідемічну ситуацію. Зокрема, крім засобів масової інформації (в чинній редакції), пропонується здійснювати відповідне інформування через мережу Інтернет в порядку, установленому Кабінетом Міністрів України.
Зауважимо, що відповідна інформація щодо епідемічної ситуації в Україні, про яку йдеться, підпадає під визначення «публічної інформації», визначеної  в ст. 1 Закону України «Про доступ до публічної інформації», під якою слід розуміти «відображену та задокументовану будь-якими засобами та на будь-яких носіях інформацію, що була отримана або створена в процесі виконання суб'єктами владних повноважень своїх обов'язків, передбачених чинним законодавством, або яка знаходиться у володінні суб'єктів владних повноважень, інших розпорядників публічної інформації».
[bookmark: n29][bookmark: n30][bookmark: n31][bookmark: n255][bookmark: n32][bookmark: n33][bookmark: n34]У цьому контексті слід звернути увагу на приписи ст. 5 Закону України «Про доступ до публічної інформації», що присвячена питанням забезпечення доступу до такої інформації, а саме шляхом систематичного та оперативного оприлюднення інформації в офіційних друкованих виданнях; на офіційних веб-сайтах в мережі Інтернет; на єдиному державному веб-порталі відкритих даних; на інформаційних стендах; будь-яким іншим способом; надання інформації за запитами на інформацію.
Вищевикладене дає підстави припускати, що пропозиції законопроекту виглядають дещо вужчими, ніж згадані вище приписи чинного законодавства.
2.3. Крім цього, варто відзначити, що переважну більшість положень із регулювання цих аспектів пропонується визначити в Законі України «Про захист населення від інфекційних хвороб», доповнивши його новим розділом VIII1 «Державне страхування вакцинованих осіб». На думку Головного управління, запропоновані положення за своєю природою не належать до предмету правового регулювання цього Закону та безпосередньо не пов’язані з його основним змістом. Адже зазначений Закон «визначає правові, організаційні та фінансові засади діяльності органів виконавчої влади, органів місцевого самоврядування, підприємств, установ та організацій, спрямованої на запобігання виникненню і поширенню інфекційних хвороб людини, локалізацію та ліквідацію їх спалахів та епідемій, встановлює права, обов'язки та відповідальність юридичних і фізичних осіб у сфері захисту населення від інфекційних хвороб». Запропоновані нововведення щодо державного страхування більшою мірою належать до предмету регулювання Закону України «Про страхування», який регулює відносини у сфері страхування і спрямований на створення ринку страхових послуг, посилення страхового захисту майнових інтересів підприємств, установ, організацій та фізичних осіб.
3. У новій ч. 9 до ст. 29 Закону України «Про захист населення від інфекційних хвороб» пропонується встановити, що фізичні особи, які бажають отримати спеціальний документ для засвідчення факту вакцинування особи та/або проходження нею аналізу крові на наявність імунної відповіді, але не підпадають під загальнообов’язкове державне соціальне страхування на випадок захворювання на інфекційну хворобу та/або хвороби, викликані поствакцинальними ускладненнями, зобов’язані укласти зі страховиками – резидентами України (крім Фонду) договір страхування відповідальності перед третіми особами на випадок їх захворювання на інфекційну хворобу, проти якої було проведене профілактичне щеплення страхувальника та/або на хвороби, викликані поствакцинальними ускладненнями (нанесення шкоди, заподіяної життю та здоров'ю третьої особи). Вважаємо, що запропоновані положення потребують узгодження зі змінами до ст. 6 Закону України «Про страхування», згідно з якими страхування відповідальності перед третіми особами на випадок їх захворювання на інфекційну хворобу, проти якої було проведене профілактичне щеплення страхувальника, та/або на хвороби, викликані поствакцинальними ускладненнями (нанесення шкоди, заподіяної життю та здоров'ю третьої особи) передбачається віднести до добровільного виду страхування.
4. Проект потребує техніко-юридичного доопрацювання.
4.1. Проект у структурному відношенні складається із дев’яти розділів, що не узгоджується з вимогами законодавчої техніки, за якими законопроекти про внесення змін мають складатися з двох розділів. У першому розділі мають викладатися зміни до відповідного закону (чи законів), а у другому – термін набрання чинності законом та доручення, що зумовлені його прийняттям.
4.2 Варто також зазначити, що у проекті про внесення змін спочатку розташовуються зміни до кодексів, а потом до законів у хронологічному порядку, що не було враховано. 
5. Звертаємо увагу на необхідність дотримання вимог ст. 91 Регламенту Верховної Ради України та ст. 27 Бюджетного кодексу України щодо надання належного фінансово-економічного обґрунтування законопроекту. Крім цього, згідно з вимогами вказаних статей Регламенту Верховної Ради України та Бюджетного кодексу України у разі, якщо внесення законопроекту, призведе до зміни показників бюджету, які передбачають збільшення витрат бюджету, до законопроекту мають подаватися пропозиції змін до законодавчих актів щодо скорочення витрат бюджету та/або джерел додаткових надходжень бюджету для досягнення його збалансованості.
6. Зауваження викликає також порядок набрання чинності Законом,                 проект якого розглядається, «з дня, наступного за днем його опублікування»                 (п. 1 розділу IX «Прикінцеві положення»), адже відповідно до ч. 3 ст. 27 Бюджетного кодексу України «закони України або їх окремі положення, які впливають на показники бюджету (зменшують надходження бюджету та/або збільшують витрати бюджету) і приймаються після 15 липня року, що передує плановому, вводяться у дію не раніше початку бюджетного періоду, що настає за плановим».


Керівник Головного управління					С. Тихонюк
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