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Несмотря на оживленную дискуссию 70-80 годов 
прошлого века социально-правовая природа понятий 
«контроль» и «надзор» не нашла однозначной оцен-
ки. Это связано не только со сложностью и многогран-
ностью этих институтов государства, выступающих в 
качестве элементов социального управления, закон-
ности и правопорядка, но и близостью их социально-

правовой природы, что приводит в реальных условиях 
государственного управления, в частности, в сфере 
функционирования Роспотребнадзора, к смешению 
и даже слиянию этих понятий.

Согласно Положению о Федеральной службе по 
надзору в сфере защиты прав потребителей и благопо-
лучия человека, утвержденному постановлением Пра-
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вительства Российской Федерации от 30 июня 2004 г. 
№ 322, к полномочиям Федеральной службы отнесены 
надзор и контроль за исполнением обязательных тре-
бований законодательства Российской Федерации в 
области обеспечения санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения, защиты прав потребителей и 
в области потребительского рынка, которые разделя-
ются следующим образом:

— государственный санитарно-эпидемиоло-
гический надзор за соблюдением санитарного 
законодательства;

— государственный контроль над соблюдением 
законов и иных нормативных правовых актов Россий-
ской Федерации, регулирующих отношения в области 
защиты прав потребителей.

В реальных условиях функционирования Роспо-
требнадзора произошло слияние понятий, вследствие 
чего в рамках этого государственно-правового инсти-
тута выделено два вида надзора:

— федеральный государственный санитарно-эпи-
демиологический надзор;

— федеральный государственный надзор в области 
защиты прав потребителей.

Схожесть контроля и надзора как явлений одноце-
левой направленности в некоторых случаях позволяет 
не делать различий между ними. Указ Президента РФ 
от 09.03.2004 г. № 314 «О системе и структуре феде-
ральных органов исполнительной власти» не делает 
разграничений между контролем и надзором [10].

В практике Роспотребнадзора произошло соеди-
нение функций, но не поглощение одной из них, что 
позволило проводить контрольно-надзорные меро-
приятия [6]. Однако следует согласиться с мнением 
ученых правоведов, утверждающих, что «контроль» 
и «надзор» имеют разную правовую природу [1] и 
соотносятся как целое и его часть [2,11].

В силу того, что надзор является функцией госу-
дарства, которое не наделяет граждан, их коллекти-
вы, общественные организации функциями надзора, 
уместно рассматривать данный сегмент обеспечения 
санитарно-эпидемиологического благополучия населе-
ния и защиты прав потребителей в рамках контроль-
ной деятельности.

При этом до настоящего времени превалирующей 
формой контроля в сфере обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия является государ-
ственный контроль, имеющий единые признаки.

Государственный контроль традиционно рассма-
тривается в качестве особой функции государства, 
выражающейся в деятельности его органов, направ-
ленной на получение и анализ информации о процес-
сах и явлениях, происходящих в обществе, установле-
ние нарушений и отклонений от нормативных и ин-
дивидуальных предписаний, а также на выдвижение 
требований об устранении выявленных нарушений в 
целях охраны прав и свобод человека и гражданина, 
конституционного строя, поддержания режима за-
конности [5]. 

Такого же мнения придерживается А.А. Плот-
ников, полагающий, что государственный контроль 
имеет все существенные признаки, свойственные го-
сударству, а именно:

— форма политической организации, выступаю-
щая одновременно важнейшим государственным ин-
струментом реализации определенных целей и задач;

— аппарат, объединяющий людей, профессиональ-
но занятых контрольной деятельностью по проверке 
исполнения решений органов государственной власти;

— контроль проводится от имени органов госу-
дарства независимо от их задач и вида деятельности, 
которую они осуществляют;

— контроль выступает как государственно-власт-
ная деятельность — контрольные органы дают под-
контрольным объектам обязательные для исполнения 
указания об устранении выявленных недостатков;

— контрольные органы могут ставить вопрос о 
привлечении к ответственности лиц, виновных в обна-
руженных нарушениях, и непосредственно применяют 
в ряде случаев меры государственного принуждения.

Из перечисленных выше признаков автор делает 
вывод о том, что государственный контроль как форма 
реализации государственного управления обеспечива-
ет проверку исполнения законов и иных нормативных 
актов с целью недопущения отклонения от установ-
ленных законодательством норм и правил [7].

Следует отметить различный уровень проработки 
законодателем вопроса о праве граждан на участие в 
контрольной деятельности между сегментом обеспе-
чения санитарно-эпидемиологического благополучия 
населения и защиты прав потребителей.

В частности, ФЗ-52 [12] содержал в первой редак-
ции норму (ч. 3 ст. 3) гласящую, что граждане имеют 
право «осуществлять общественный контроль за вы-
полнением санитарных правил». Данная норма была 
изъята в 2005 г., что значительно сузило права граждан 
в этой группе общественных отношений.

В противоположность этому в сфере защиты прав 
потребителей четко прослеживается позиция законо-
дателя на расширение прав граждан. Согласно ст. 45 
Федерального закона от 7 февраля 1992 г. № 2300-
1 ФЗ «О защите прав потребителей» (в ред. ФЗ от 
18.07.2011 г. № 242-ФЗ «О внесении изменений в 
отдельные законодательные акты Российской Феде-
рации по вопросам осуществления государственного 
контроля (надзора) и муниципального контроля») 
граждане вправе объединяться на добровольной ос-
нове в общественные объединения потребителей (их 
ассоциации, союзы), которые, в свою очередь, вправе 
осуществлять общественный контроль за соблюдени-
ем прав потребителей и направлять в органы государ-
ственного надзора и органы местного самоуправления 
информацию о фактах нарушений прав потребителей 
для проведения проверки этих фактов и принятия в 
случае их подтверждения мер по пресечению наруше-
ний прав потребителей в пределах полномочий указан-
ных органов, участвовать в проведении экспертиз по 
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фактам нарушений прав потребителей в связи с обра-
щениями потребителей, а также участвовать совмест-
но с органами государственного надзора в формиро-
вании открытых и общедоступных государственных 
информационных ресурсов в области защиты прав 
потребителей, качестве и безопасности товаров (ра-
бот, услуг) в порядке, установленном Правительством 
Российской Федерации.

Требует существенного развития декларирован-
ное законодательством право граждан на обращение 
в органы государственной власти по вопросам обе-
спечения санитарно-эпидемиологического благопо-
лучия населения. Несмотря на то, что во многих за-
конодательных актах декларируется право граждан на 
обращение в органы государственной власти, в иные 
органы, достаточных условий и механизмов реализа-
ции этого права в сфере обеспечения санитарно-эпи-
демиологического благополучия населения, по нашему 
мнению, не создано. Поэтому требуется дополнитель-
ное рассмотрение дефиниции статьи 8 (абзац 4) ФЗ-52 
[12], действующей с 01.01.2015 г.

В отличие от предыдущих редакций ФЗ-52 изме-
нения, внесенные законодателем, регламентируют 
основания обращения граждан в связи с обеспече-
нием санитарно-эпидемиологического благополучия. 
Согласно данной норме, граждане имеют право обра-
щаться в органы, уполномоченные на осуществление 
федерального государственного санитарно-эпидеми-
ологического надзора, в связи с нарушениями тре-
бований санитарного законодательства, создающими 
угрозу причинения вреда жизни, здоровью людей, 
вреда окружающей среде и угрозу санитарно-эпиде-
миологическому благополучию населения. Исходя из 
данной статьи, основаниями обращения граждан в ор-
ганы Роспотребнадзора являются нарушения санитар-
ного законодательства, создающие угрозу причинения 
вреда. Согласно данной норме единственным субъек-
том, рассматривающим обращения граждан в связи с 
нарушениями требований санитарного законодатель-
ства, являются органы, осуществляющие федеральный 
государственный санитарно-эпидемиологический над-
зор (органы Роспотребнадзора).

Право обращения граждан в указанные органы, ис-
ходя из смысла ст. 8, возникает не только в связи с на-
рушением требований санитарного законодательства, 
что подающие обращения граждане должны осозна-
вать, но и возможная связь между этим нарушением 
и угрозой причинения вреда жизни, здоровью людей, 
вреда окружающей среде и угрозой санитарно-эпиде-
миологическому благополучию населения. Это означа-
ет, что законодатель предусматривает наличие прямой 
казуальной связи.

Таким образом, законодатель в качестве непремен-
ных условий обращения граждан в органы, осущест-
вляющие федеральный государственный санитарно-
эпидемиологический надзор, считает, что гражданин 
(группа лиц):

—знает акты санитарного законодательства;

— понимает, осознает факт нарушения санитарно-
го законодательства;

— предвидит противоправные последствия, выра-
жающиеся в угрозе причинения вреда;

— предвидит наличие прямой или косвенной ка-
зуальной связи между нарушением требований са-
нитарного законодательства и противоправными 
последствиями.

Такие веские основания обращения в органы Ро-
спотребнадзора требуют от граждан специальных 
знаний и, тем самым, снижают круг лиц, субъектов об-
ращений. С другой стороны, право обращения пред-
полагает достаточно широкое, углубленное информи-
рование населения в вопросах обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия на региональном 
и местном уровне.

Основным источником получения вышеуказанных 
сведений (данных), исходя из смысла п. 1 ст. 2 ФЗ-52 
[12], является возложенная на органы Роспотребнад-
зора обязанность формирования и ведения открытых 
и общедоступных федеральных информационных 
ресурсов, направленных на своевременное инфор-
мирование органов государственной власти, органов 
местного самоуправления, юридических лиц, индиви-
дуальных предпринимателей и граждан о возникнове-
нии инфекционных заболеваний, массовых неинфек-
ционных заболеваний (отравлений), состояния среды 
обитания и проводимых санитарно-противоэпидеми-
ческих (профилактических) мероприятий.

В современных условиях развития гражданского 
общества, несмотря на эффективную систему Роспо-
требнадзора, потребность в общественном контроле 
в сфере обеспечения санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения высока, что подтверждают ис-
следования [8,9].

Специфические черты общественного контроля, 
по мнению ученых-правоведов, характеризуются:

— особой социально-правовой природой и опре-
деленным функциональным назначением;

— не обладают властным характером;
— не являются обязательным;
— субъектами не могут выступать органы государ-

ственной власти и местного самоуправления;
— осуществлением от имени общественности и 

граждан;
— разнообразием форм проведения;
— отсутствием жесткой формализации и регла-

ментации [3,4].
Данные черты, по нашему мнению, в полной ме-

ре должны характеризовать общественный контроль 
как институт обеспечения санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия населения. Основной целью и 
содержанием общественного контроля является обе-
спечение общественных интересов в сфере обеспече-
ния санитарно-эпидемиологического благополучия 
населения. 

Следует выделить понятия субъектов и объектов 
общественного контроля в сфере общественных от-
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ношений по обеспечению санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия населения и защиты прав по-
требителей, а также основные принципы и содержание 
их деятельности.

Основные принципы, основополагающие начала 
общественного контроля в сфере обеспечения сани-
тарно-эпидемиологического благополучия населения 
должны включать строгую правовую регламентацию 
общественного контроля, публичность деятельности 
субъектов и объектов контроля, независимость и до-
бровольность. При этом под строгой правовой регла-
ментацией общественного контроля подразумевается, 
прежде всего, создание правового аппарата, включаю-
щего определенный объем прав субъектов контроля, 
алгоритмов их деятельности, соответствующих суще-
ствующему законодательству, Это подразумевает не-
обходимость «кодификации, выбор из существующих 
законов и других нормативных актов тех норм, кото-
рые есть сегодня, приняты, но существуют разбросан-
но, свод их в единый непротиворечивый кодекс» [7].

Исходя из смысла ст. 5 ФЗ-212 [14] целями обще-
ственного контроля является обеспечение:

—реализации и защиты прав и свобод человека и 
гражданина, прав и законных интересов обществен-
ных объединений и иных негосударственных органи-
заций в сфере обеспечения санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия населения.

— учета общественного мнения, предложений и 
рекомендаций граждан, общественных объединений 
и иных негосударственных некоммерческих организа-
ций при принятии решений органами государственной 
власти и местного самоуправления государственными 
и муниципальными организациями, осуществляющими 
публичные полномочия, связанные с обеспечением са-
нитарно-эпидемиологического благополучия населения, 
а также общественная оценка их деятельности.

Основные задачи общественного контроля направ-
лены на решение важных для государства и общества 
проблем. Это, прежде всего, задача формирования и 
развития гражданского правосознания в сфере обеспе-
чения санитарно-эпидемиологического благополучия; 
повышения уровня доверия граждан к деятельности 
государства в сфере обеспечения санитарно-эпидеми-
ологического благополучия и тесное взаимодействие 
с институтами гражданского общества; реализация 
гражданских инициатив; обеспечение прозрачности 
и открытости органов и учреждений государства и 
общества в сфере обеспечения санитарно-эпидеми-
ологического благополучия населения; содействие в 
предупреждении социальных конфликтов и корруп-
ционных проявлений.

В конечном итоге это позволяет повысить эф-
фективность деятельности органов государственной 
власти и местного самоуправления всех уровней по 
обеспечению санитарно-эпидемиологического благо-
получия населения.

Всеобщим объектом отношений, возникающих в 
области обеспечения санитарно-эпидемиологического 

благополучия населения, является здоровье человека. 
Согласно ст. 4 ФЗ-52 [12] объектом отношений явля-
ется право граждан на охрану здоровья и благопри-
ятную окружающую среду. В данном контексте зако-
нодатель рассматривает отношения в области обеспе-
чения санитарно-эпидемиологического благополучия 
как одно из основных условий реализации этого права.

При этом, согласно ч. 2 ст. 2 ФЗ-323 охрана здо-
ровья граждан определяется как система мер поли-
тического, экономического, правового, социального, 
научного, медицинского (в том числе санитарно-про-
тивоэпидемического (профилактического) характера), 
осуществляемая органами государственной власти РФ, 
субъектов РФ, органами местного самоуправления, 
организациями, их должностными лицами и иными 
лицами, гражданами в целях профилактики заболева-
ний, сохранения и укрепления физического и психи-
ческого здоровья каждого человека, поддержания его 
долголетней активной жизни [13].

Выдвигая в качестве основного принципа обеспе-
чения прав граждан в сфере охраны здоровья принцип 
ответственности, законодатель определяет в качестве 
субъектов ответственности органы государственной 
власти и органы местного самоуправления, должност-
ных лиц организаций (п. 5 ст. 4 ФЗ-323). Авторы ука-
зывают на сложности, возникающие при реализации 
общественного контроля, связанные с необходимостью 
создания новых организационно-правовых механизмов, 
обеспечивающих расширение возможностей контроля 
и связанного с этим возможного конфликта интересов. 
Устранение данного вида конфликтов, по мнению ис-
следователей, потребует регламентации деятельности 
государственных и муниципальных служащих при их 
взаимодействии с общественным контролем.

Вектор правовой основы институтов обществен-
ного контроля в сфере обеспечения санитарно-эпи-
демиологического благополучия населения должен 
быть направлен на возникновение и развитие соци-
альных саморегулируемых процессов, при которых 
общественный контроль должен быть независимым. 
«Если контроль не независим, то он перестает быть 
общественным в полной мере» [1].

По нашему мнению, следует выделить две стороны 
общественных отношений общественного контроля в 
сфере обеспечения санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения: субъекты и объекты обще-
ственного контроля. Анализ законодательства пока-
зал, что субъекты общественного контроля в сфере 
обеспечения санитарно-эпидемиологического благо-
получия населения могут быть многочисленными. Ис-
ходя из ч. 1 статьи 3 ФЗ-212 [14], ими могут являться 
граждане как лично, так и в составе общественных 
объединений и иных негосударственных некоммер-
ческих организаций, включая общественные палаты 
(советы) субъектов РФ, муниципальных образований, 
общественные советы при федеральных, региональных 
органах исполнительной власти, в том числе органах 
Роспотребнадзора всех уровней.
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Согласно ст. 9 ФЗ-212 субъектами общественно-
го контроля могут являться общественные наблюда-
тельные комиссии; общественные инспекции, группы 
общественного контроля. Данная статья не ограничи-
вает жесткими рамками организационные структуры 
общественного контроля, справедливо предполагая их 
дальнейшее развитие.

Законодатель предусматривает определенный пра-
вовой статус граждан, выступающих в качестве субъ-
ектов общественного контроля. Согласно ч. 3 ст. 3 
ФЗ-212 «Граждане участвуют в осуществлении обще-
ственного контроля в качестве общественных инспек-
торов и общественных экспертов в порядке, установ-
ленном федеральными законами».

Важным представляется вопрос о формах обще-
ственного контроля в сфере обеспечения санитар-
но-эпидемиологического благополучия населения. 
Законодатель не только не ограничивает набор форм 
общественного контроля, но наоборот — декларирует 
принцип их многообразия (п. 8 ст. 6 ФЗ-212).

Согласно ч. 5 ст. 3 ФЗ-212 «Общественные объеди-
нения и иные негосударственные некоммерческие орга-
низации могут являться организаторами таких форм об-
щественного контроля, как общественный мониторинг, 
общественное обсуждение, а также принимать участие 
в осуществлении общественного контроля в других 
формах». Согласно существующему законодательству 
к формам общественного контроля можно отнести об-
щественную экспертизу, общественное расследование.

Прозрачность и эффективность общественного 
контроля в сфере обеспечения санитарно-эпидемиоло-
гического благополучия населения тесно связана с ис-
пользованием современных информационных техно-
логий на всех этапах его осуществления. Публичность 
и открытость деятельности субъектов общественного 
контроля может достигаться при помощи различных 
механизмов. К ним, прежде всего, относятся специ-
альные сайты, официальные сайты органов государ-
ственной власти и местного самоуправления, обще-
ственных палат всех уровней, органов и учреждений 
Роспотребнадзора.

Важным представляется вопрос о детерминирова-
нии понятия и оценки деятельности объектов обще-
ственного контроля в сфере обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия населения.

Заключение. Общественный контроль является 
необходимым институтом в сфере обеспечения сани-
тарно-эпидемиологического благополучия населения и 
защиты прав потребителей. В условиях развития граж-
данского общества требуется определить цели, задачи и 
принципы общественного контроля в сфере обеспечения 
санитарно-эпидемиологического благополучия населения 
и защиты прав потребителей.

Требуется существенное развитие нормативно-
правовой базы общественного контроля как самосто-
ятельного института обеспечения санитарно-эпиде-
миологического благополучия населения и защиты прав 
потребителей.

Необходима разработка новых, оценка и обоб-
щение существующих алгоритмов и моделей обще-
ственного контроля в сфере обеспечения санитар-
но-эпидемиологического благополучия и защиты прав 
потребителей.
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 В работе на основе сравнительного анализа современных клинических и инструментальных методов иссле-
дования в диагностике профессионального миофиброза обосновывается преимущество ультразвукового метода.

Результаты использования этого метода позволили разработать классификацию профессионального миофи-
броза по степени тяжести заболевания, что существенно повышает эффективность проведения экспертизы связи 
заболевания с профессией. 

Ключевые слова: немеханизированный ручной труд, физические перегрузки и функциональное перенапряжение 
мышц, структурные изменения в мышечной ткани, ультразвуковое исследование мышц.
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and classifi cation of occupational myofi brosis (lecture)
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Based on comparative analysis of contemporary clinical and instrumental investigations, the authors justify advantage 
of ultrasound examination in diagnosis of occupational myofi brosis.
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