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INTERNATIONAL CONVENTION  
AGAINST DOPING IN SPORT 

The General Conference of the United Nations Educational, Scientific and Cultural 
Organization, hereinafter referred to as “UNESCO”, meeting in Paris, from 3 to 21 October 
2005, at its 33rd session, 

Considering that the aim of UNESCO is to contribute to peace and security by promoting 
collaboration among nations through education, science and culture, 

Referring to existing international instruments relating to human rights, 

Aware of resolution 58/5 adopted by the General Assembly of the United Nations on 
3 November 2003, concerning sport as a means to promote education, health, development 
and peace, notably its paragraph 7, 

Conscious that sport should play an important role in the protection of health, in moral, 
cultural and physical education and in promoting international understanding and peace, 

Noting the need to encourage and coordinate international cooperation towards the 
elimination of doping in sport, 

Concerned by the use of doping by athletes in sport and the consequences thereof for their 
health, the principle of fair play, the elimination of cheating and the future of sport, 

Mindful that doping puts at risk the ethical principles and educational values embodied in the 
International Charter of Physical Education and Sport of UNESCO and in the Olympic 
Charter, 

Recalling that the Anti-Doping Convention and its Additional Protocol adopted within the 
framework of the Council of Europe are the public international law tools which are at the 
origin of national anti-doping policies and of intergovernmental cooperation, 

Recalling the recommendations on doping adopted by the second, third and fourth 
International Conferences of Ministers and Senior Officials Responsible for Physical 
Education and Sport organized by UNESCO at Moscow (1988), Punta del Este (1999) and 
Athens (2004) and 32 C/Resolution 9 adopted by the General Conference of UNESCO at its 
32nd session (2003), 

Bearing in mind the World Anti-Doping Code adopted by the World Anti-Doping Agency at 
the World Conference on Doping in Sport, Copenhagen, 5 March 2003, and the Copenhagen 
Declaration on Anti-Doping in Sport, 

Mindful also of the influence that elite athletes have on youth, 

Aware of the ongoing need to conduct and promote research with the objectives of improving 
detection of doping and better understanding of the factors affecting use in order for 
prevention strategies to be most effective, 

Aware also of the importance of ongoing education of athletes, athlete support personnel and 
the community at large in preventing doping, 



– 2 – 

Mindful of the need to build the capacity of States Parties to implement anti-doping 
programmes, 

Aware that public authorities and the organizations responsible for sport have complementary 
responsibilities to prevent and combat doping in sport, notably to ensure the proper conduct, 
on the basis of the principle of fair play, of sports events and to protect the health of those that 
take part in them, 

Recognizing that these authorities and organizations must work together for these purposes, 
ensuring the highest degree of independence and transparency at all appropriate levels, 

Determined to take further and stronger cooperative action aimed at the elimination of doping 
in sport, 

Recognizing that the elimination of doping in sport is dependent in part upon progressive 
harmonization of anti-doping standards and practices in sport and cooperation at the national 
and global levels, 

Adopts this Convention on this nineteenth day of October 2005. 

I.  Scope 

Article 1 – Purpose of the Convention 

The purpose of this Convention, within the framework of the strategy and programme of 
activities of UNESCO in the area of physical education and sport, is to promote the 
prevention of and the fight against doping in sport, with a view to its elimination. 

Article 2 – Definitions 

These definitions are to be understood within the context of the World Anti-Doping Code. 
However, in case of conflict the provisions of the Convention will prevail. 

For the purposes of this Convention: 

1. “Accredited doping control laboratories” means laboratories accredited by the World 
Anti-Doping Agency. 

2. “Anti-doping organization” means an entity that is responsible for adopting rules for 
initiating, implementing or enforcing any part of the doping control process. This 
includes, for example, the International Olympic Committee, the International 
Paralympic Committee, other major event organizations that conduct testing at their 
events, the World Anti-Doping Agency, international federations and national anti-
doping organizations. 

3. “Anti-doping rule violation” in sport means one or more of the following: 

(a) the presence of a prohibited substance or its metabolites or markers in an athlete’s 
bodily specimen; 

(b) use or attempted use of a prohibited substance or a prohibited method; 
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(c) refusing, or failing without compelling justification, to submit to sample 
collection after notification as authorized in applicable anti-doping rules or 
otherwise evading sample collection; 

(d) violation of applicable requirements regarding athlete availability for out-of-
competition testing, including failure to provide required whereabouts information 
and missed tests which are declared based on reasonable rules; 

(e) tampering, or attempting to tamper, with any part of doping control; 

(f) possession of prohibited substances or methods; 

(g) trafficking in any prohibited substance or prohibited method; 

(h) administration or attempted administration of a prohibited substance or prohibited 
method to any athlete, or assisting, encouraging, aiding, abetting, covering up or 
any other type of complicity involving an anti-doping rule violation or any 
attempted violation. 

4. “Athlete” means, for the purposes of doping control, any person who participates in 
sport at the international or national level as defined by each national anti-doping 
organization and accepted by States Parties and any additional person who participates 
in a sport or event at a lower level accepted by States Parties. For the purposes of 
education and training programmes, “athlete” means any person who participates in 
sport under the authority of a sports organization. 

5. “Athlete support personnel” means any coach, trainer, manager, agent, team staff, 
official, medical or paramedical personnel working with or treating athletes 
participating in or preparing for sports competition. 

6. “Code” means the World Anti-Doping Code adopted by the World Anti-Doping 
Agency on 5 March 2003 at Copenhagen which is attached as Appendix 1 to this 
Convention. 

7. “Competition” means a single race, match, game or singular athletic contest. 

8. “Doping control” means the process including test distribution planning, sample 
collection and handling, laboratory analysis, results management, hearings and appeals. 

9. “Doping in sport” means the occurrence of an anti-doping rule violation. 

10. “Duly authorized doping control teams” means doping control teams operating under 
the authority of international or national anti-doping organizations. 

11. “In-competition” testing means, for purposes of differentiating between in-competition 
and out-of-competition testing, unless provided otherwise in the rules of an international 
federation or other relevant anti-doping organization, a test where an athlete is selected 
for testing in connection with a specific competition. 

12. “International Standard for Laboratories” means the standard which is attached as 
Appendix 2 to this Convention. 
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13. “International Standard for Testing” means the standard which is attached as 
Appendix 3 to this Convention. 

14. “No advance notice” means a doping control which takes place with no advance 
warning to the athlete and where the athlete is continuously chaperoned from the 
moment of notification through sample provision. 

15. “Olympic Movement” means all those who agree to be guided by the Olympic Charter 
and who recognize the authority of the International Olympic Committee, namely the 
international federations of sports on the programme of the Olympic Games, the 
National Olympic Committees, the Organizing Committees of the Olympic Games, 
athletes, judges and referees, associations and clubs, as well as all the organizations and 
institutions recognized by the International Olympic Committee. 

16. “Out-of-competition” doping control means any doping control which is not conducted 
in competition. 

17. “Prohibited List” means the list which appears in Annex I to this Convention identifying 
the prohibited substances and prohibited methods. 

18. “Prohibited method” means any method so described on the Prohibited List, which 
appears in Annex I to this Convention. 

19. “Prohibited substance” means any substance so described on the Prohibited List, which 
appears in Annex I to this Convention. 

20. “Sports organization” means any organization that serves as the ruling body for an event 
for one or several sports. 

21. “Standards for Granting Therapeutic Use Exemptions” means those standards that 
appear in Annex II to this Convention. 

22. “Testing” means the parts of the doping control process involving test distribution 
planning, sample collection, sample handling and sample transport to the laboratory. 

23. “Therapeutic use exemption” means an exemption granted in accordance with 
Standards for Granting Therapeutic Use Exemptions. 

24. “Use” means the application, ingestion, injection or consumption by any means 
whatsoever of any prohibited substance or prohibited method. 

25. “World Anti-Doping Agency” (WADA) means the foundation so named established 
under Swiss law on 10 November 1999. 

Article 3 – Means to achieve the purpose of the Convention 

In order to achieve the purpose of the Convention, States Parties undertake to: 

(a) adopt appropriate measures at the national and international levels which are 
consistent with the principles of the Code; 
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(b) encourage all forms of international cooperation aimed at protecting athletes and 
ethics in sport and at sharing the results of research; 

(c) foster international cooperation between States Parties and leading organizations 
in the fight against doping in sport, in particular with the World Anti-Doping 
Agency. 

Article 4 – Relationship of the Convention to the Code 

1. In order to coordinate the implementation, at the national and international levels, of the 
fight against doping in sport, States Parties commit themselves to the principles of the 
Code as the basis for the measures provided for in Article 5 of this Convention. Nothing 
in this Convention prevents States Parties from adopting additional measures 
complementary to the Code. 

2. The Code and the most current version of Appendices 2 and 3 are reproduced for 
information purposes and are not an integral part of this Convention. The Appendices as 
such do not create any binding obligations under international law for States Parties. 

3. The Annexes are an integral part of this Convention. 

Article 5 – Measures to achieve the objectives of the Convention 

In abiding by the obligations contained in this Convention, each State Party undertakes to 
adopt appropriate measures. Such measures may include legislation, regulation, policies or 
administrative practices. 

Article 6 – Relationship to other international instruments 

This Convention shall not alter the rights and obligations of States Parties which arise from 
other agreements previously concluded and consistent with the object and purpose of this 
Convention. This does not affect the enjoyment by other States Parties of their rights or the 
performance of their obligations under this Convention. 

II.  Anti-doping activities at the national level 

Article 7 – Domestic coordination 

States Parties shall ensure the application of the present Convention, notably through 
domestic coordination. To meet their obligations under this Convention, States Parties may 
rely on anti-doping organizations as well as sports authorities and organizations. 

Article 8 – Restricting the availability and use in sport of prohibited substances and methods 

1. States Parties shall, where appropriate, adopt measures to restrict the availability of 
prohibited substances and methods in order to restrict their use in sport by athletes, 
unless the use is based upon a therapeutic use exemption. These include measures 
against trafficking to athletes and, to this end, measures to control production, 
movement, importation, distribution and sale. 

2. States Parties shall adopt, or encourage, where appropriate, the relevant entities within 
their jurisdictions to adopt measures to prevent and to restrict the use and possession of 
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prohibited substances and methods by athletes in sport, unless the use is based upon a 
therapeutic use exemption. 

3. No measures taken pursuant to this Convention will impede the availability for 
legitimate purposes of substances and methods otherwise prohibited or controlled in 
sport. 

Article 9 – Measures against athlete support personnel 

States Parties shall themselves take measures or encourage sports organizations and anti-
doping organizations to adopt measures, including sanctions or penalties, aimed at athlete 
support personnel who commit an anti-doping rule violation or other offence connected with 
doping in sport. 

Article 10 – Nutritional supplements 

States Parties, where appropriate, shall encourage producers and distributors of nutritional 
supplements to establish best practices in the marketing and distribution of nutritional 
supplements, including information regarding their analytic composition and quality 
assurance. 

Article 11 – Financial measures 

States Parties shall, where appropriate: 

(a) provide funding within their respective budgets to support a national testing 
programme across all sports or assist sports organizations and anti-doping 
organizations in financing doping controls either by direct subsidies or grants, or 
by recognizing the costs of such controls when determining the overall subsidies 
or grants to be awarded to those organizations; 

(b) take steps to withhold sport-related financial support to individual athletes or 
athlete support personnel who have been suspended following an anti-doping rule 
violation, during the period of their suspension; 

(c) withhold some or all financial or other sport-related support from any sports 
organization or anti-doping organization not in compliance with the Code or 
applicable anti-doping rules adopted pursuant to the Code. 

Article 12 – Measures to facilitate doping control 

States Parties shall, where appropriate: 

(a) encourage and facilitate the implementation by sports organizations and anti-
doping organizations within their jurisdiction of doping controls in a manner 
consistent with the Code, including no-advance notice, out-of-competition and in-
competition testing; 

(b) encourage and facilitate the negotiation by sports organizations and anti-doping 
organizations of agreements permitting their members to be tested by duly 
authorized doping control teams from other countries; 
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(c) undertake to assist the sports organizations and anti-doping organizations within 
their jurisdiction in gaining access to an accredited doping control laboratory for 
the purposes of doping control analysis. 

III.  International cooperation 

Article 13 – Cooperation between anti-doping organizations and sports organizations 

States Parties shall encourage cooperation between anti-doping organizations, public 
authorities and sports organizations within their jurisdiction and those within the jurisdiction 
of other States Parties in order to achieve, at the international level, the purpose of this 
Convention. 

Article 14 – Supporting the mission of the World Anti-Doping Agency 

States Parties undertake to support the important mission of the World Anti-Doping Agency 
in the international fight against doping. 

Article 15 – Equal funding of the World Anti-Doping Agency 

States Parties support the principle of equal funding of the World Anti-Doping Agency’s 
approved annual core budget by public authorities and the Olympic Movement. 

Article 16 – International cooperation in doping control 

Recognizing that the fight against doping in sport can only be effective when athletes can be 
tested with no advance notice and samples can be transported in a timely manner to 
laboratories for analysis, States Parties shall, where appropriate and in accordance with 
domestic law and procedures: 

(a) facilitate the task of the World Anti-Doping Agency and anti-doping 
organizations operating in compliance with the Code, subject to relevant host 
countries’ regulations, of conducting in- or out-of-competition doping controls on 
their athletes, whether on their territory or elsewhere; 

(b) facilitate the timely movement of duly authorized doping control teams across 
borders when conducting doping control activities; 

(c) cooperate to expedite the timely shipping or carrying across borders of samples in 
such a way as to maintain their security and integrity; 

(d) assist in the international coordination of doping controls by various anti-doping 
organizations, and cooperate to this end with the World Anti-Doping Agency; 

(e) promote cooperation between doping control laboratories within their jurisdiction 
and those within the jurisdiction of other States Parties. In particular, States 
Parties with accredited doping control laboratories should encourage laboratories 
within their jurisdiction to assist other States Parties in enabling them to acquire 
the experience, skills and techniques necessary to establish their own laboratories 
should they wish to do so; 
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(f) encourage and support reciprocal testing arrangements between designated anti-
doping organizations, in conformity with the Code; 

(g) mutually recognize the doping control procedures and test results management, 
including the sport sanctions thereof, of any anti-doping organization that are 
consistent with the Code. 

Article 17 – Voluntary Fund 

1. A “Fund for the Elimination of Doping in Sport”, hereinafter referred to as “the 
Voluntary Fund”, is hereby established. The Voluntary Fund shall consist of funds-in-
trust established in accordance with the Financial Regulations of UNESCO. All 
contributions by States Parties and other actors shall be voluntary. 

2. The resources of the Voluntary Fund shall consist of: 

(a) contributions made by States Parties; 

(b) contributions, gifts or bequests which may be made by: 

(i) other States; 

(ii) organizations and programmes of the United Nations system, particularly 
the United Nations Development Programme, as well as other international 
organizations; 

(iii) public or private bodies or individuals; 

(c) any interest due on the resources of the Voluntary Fund; 

(d) funds raised through collections, and receipts from events organized for the 
benefit of the Voluntary Fund; 

(e) any other resources authorized by the Voluntary Fund’s regulations, to be drawn 
up by the Conference of Parties. 

3. Contributions into the Voluntary Fund by States Parties shall not be considered to be a 
replacement for States Parties’ commitment to pay their share of the World Anti-
Doping Agency’s annual budget. 

Article 18 – Use and governance of the Voluntary Fund 

Resources in the Voluntary Fund shall be allocated by the Conference of Parties for the 
financing of activities approved by it, notably to assist States Parties in developing and 
implementing anti-doping programmes, in accordance with the provisions of this Convention, 
taking into consideration the goals of the World Anti-Doping Agency, and may serve to cover 
functioning costs of this Convention. No political, economic or other conditions may be 
attached to contributions made to the Voluntary Fund. 
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IV.  Education and training 

Article 19 – General education and training principles 

1. States Parties shall undertake, within their means, to support, devise or implement 
education and training programmes on anti-doping. For the sporting community in 
general, these programmes should aim to provide updated and accurate information on: 

(a) the harm of doping to the ethical values of sport; 

(b) the health consequences of doping. 

2. For athletes and athlete support personnel, in particular in their initial training, 
education and training programmes should, in addition to the above, aim to provide 
updated and accurate information on: 

(a) doping control procedures; 

(b) athletes’ rights and responsibilities in regard to anti-doping, including information 
about the Code and the anti-doping policies of the relevant sports and anti-doping 
organizations. Such information shall include the consequences of committing an 
anti-doping rule violation; 

(c) the list of prohibited substances and methods and therapeutic use exemptions; 

(d) nutritional supplements. 

Article 20 – Professional codes of conduct 

States Parties shall encourage relevant competent professional associations and institutions to 
develop and implement appropriate codes of conduct, good practice and ethics related to anti-
doping in sport that are consistent with the Code. 

Article 21 – Involvement of athletes and athlete support personnel 

States Parties shall promote and, within their means, support active participation by athletes 
and athlete support personnel in all facets of the anti-doping work of sports and other relevant 
organizations and encourage sports organizations within their jurisdiction to do likewise. 

Article 22 – Sports organizations and ongoing education and training on anti-doping 

States Parties shall encourage sports organizations and anti-doping organizations to 
implement ongoing education and training programmes for all athletes and athlete support 
personnel on the subjects identified in Article 19. 

Article 23 – Cooperation in education and training 

States Parties shall cooperate mutually and with the relevant organizations to share, where 
appropriate, information, expertise and experience on effective anti-doping programmes. 
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V.  Research 

Article 24 – Promotion of research in anti-doping 

States Parties undertake, within their means, to encourage and promote anti-doping research 
in cooperation with sports and other relevant organizations on: 

(a) prevention, detection methods, behavioural and social aspects, and the health 
consequences of doping; 

(b) ways and means of devising scientifically-based physiological and psychological 
training programmes respectful of the integrity of the person; 

(c) the use of all emerging substances and methods resulting from scientific 
developments. 

Article 25 – Nature of anti-doping research 

When promoting anti-doping research, as set out in Article 24, States Parties shall ensure that 
such research will: 

(a) comply with internationally recognized ethical practices; 

(b) avoid the administration to athletes of prohibited substances and methods; 

(c) be undertaken only with adequate precautions in place to prevent the results of 
anti-doping research being misused and applied for doping. 

Article 26 – Sharing the results of anti-doping research 

Subject to compliance with applicable national and international law, States Parties shall, 
where appropriate, share the results of available anti-doping research with other States Parties 
and the World Anti-Doping Agency. 

Article 27 – Sport science research 

States Parties shall encourage: 

(a) members of the scientific and medical communities to carry out sport science 
research in accordance with the principles of the Code; 

(b) sports organizations and athlete support personnel within their jurisdiction to 
implement sport science research that is consistent with the principles of the 
Code. 

VI.  Monitoring of the Convention 

Article 28 – Conference of Parties 

1. A Conference of Parties is hereby established. The Conference of Parties shall be the 
sovereign body of this Convention. 
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2. The Conference of Parties shall meet in ordinary session in principle every two years. It 
may meet in extraordinary session if it so decides or at the request of at least one third 
of the States Parties. 

3. Each State Party shall have one vote at the Conference of Parties. 

4. The Conference of Parties shall adopt its own Rules of Procedure. 

Article 29 – Advisory organization and observers to the Conference of Parties 

The World Anti-Doping Agency shall be invited as an advisory organization to the 
Conference of Parties. The International Olympic Committee, the International Paralympic 
Committee, the Council of Europe and the Intergovernmental Committee for Physical 
Education and Sport (CIGEPS) shall be invited as observers. The Conference of Parties may 
decide to invite other relevant organizations as observers. 

Article 30 – Functions of the Conference of Parties 

1. Besides those set forth in other provisions of this Convention, the functions of the 
Conference of Parties shall be to: 

(a) promote the purpose of this Convention; 

(b) discuss the relationship with the World Anti-Doping Agency and study the 
mechanisms of funding of the Agency’s annual core budget. States non-Parties 
may be invited to the discussion; 

(c) adopt a plan for the use of the resources of the Voluntary Fund, in accordance 
with Article 18; 

(d) examine the reports submitted by States Parties in accordance with Article 31; 

(e) examine, on an ongoing basis, the monitoring of compliance with this Convention 
in response to the development of anti-doping systems, in accordance with 
Article 31. Any monitoring mechanism or measure that goes beyond Article 31 
shall be funded through the Voluntary Fund established under Article 17; 

(f) examine draft amendments to this Convention for adoption; 

(g) examine for approval, in accordance with Article 34 of the Convention, 
modifications to the Prohibited List and to the Standards for Granting Therapeutic 
Use Exemptions adopted by the World Anti-Doping Agency; 

(h) define and implement cooperation between States Parties and the World Anti-
Doping Agency within the framework of this Convention; 

(i) request a report from the World Anti-Doping Agency on the implementation of 
the Code to each of its sessions for examination. 

2. The Conference of Parties, in fulfilling its functions, may cooperate with other 
intergovernmental bodies. 
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Article 31 – National reports to the Conference of Parties 

States Parties shall forward every two years to the Conference of Parties through the 
Secretariat, in one of the official languages of UNESCO, all relevant information concerning 
measures taken by them for the purpose of complying with the provisions of this Convention. 

Article 32 – Secretariat of the Conference of Parties 

1. The secretariat of the Conference of Parties shall be provided by the Director-General of 
UNESCO. 

2. At the request of the Conference of Parties, the Director-General of UNESCO shall use 
to the fullest extent possible the services of the World Anti-Doping Agency on terms 
agreed upon by the Conference of Parties. 

3. Functioning costs related to the Convention will be funded from the regular budget of 
UNESCO within existing resources at an appropriate level, the Voluntary Fund 
established under Article 17 or an appropriate combination thereof as determined every 
two years. The financing for the secretariat from the regular budget shall be done on a 
strictly minimal basis, it being understood that voluntary funding should also be 
provided to support the Convention. 

4. The secretariat shall prepare the documentation of the Conference of Parties, as well as 
the draft agenda of its meetings, and shall ensure the implementation of its decisions. 

Article 33 – Amendments 

1. Each State Party may, by written communication addressed to the Director-General of 
UNESCO, propose amendments to this Convention. The Director-General shall 
circulate such communication to all States Parties. If, within six months from the date of 
the circulation of the communication, at least one half of the States Parties give their 
consent, the Director-General shall present such proposals to the following session of 
the Conference of Parties. 

2. Amendments shall be adopted by the Conference of Parties with a two-thirds majority 
of States Parties present and voting. 

3. Once adopted, amendments to this Convention shall be submitted for ratification, 
acceptance, approval or accession to States Parties. 

4. With respect to the States Parties that have ratified, accepted, approved or acceded to 
them, amendments to this Convention shall enter into force three months after the 
deposit of the instruments referred to in paragraph 3 of this Article by two thirds of the 
States Parties. Thereafter, for each State Party that ratifies, accepts, approves or accedes 
to an amendment, the said amendment shall enter into force three months after the date 
of deposit by that State Party of its instrument of ratification, acceptance, approval or 
accession. 

5. A State that becomes a Party to this Convention after the entry into force of 
amendments in conformity with paragraph 4 of this Article shall, failing an expression 
of different intention, be considered: 
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(a) a Party to this Convention as so amended; 

(b) a Party to the unamended Convention in relation to any State Party not bound by 
the amendments. 

Article 34 – Specific amendment procedure for the Annexes to the Convention 

1. If the World Anti-Doping Agency modifies the Prohibited List or the Standards for 
Granting Therapeutic Use Exemptions, it may, by written communication addressed to 
the Director-General of UNESCO, inform her/him of those changes. The Director-
General shall notify such changes as proposed amendments to the relevant Annexes to 
this Convention to all States Parties expeditiously. Amendments to the Annexes shall be 
approved by the Conference of Parties either at one of its sessions or through a written 
consultation. 

2. States Parties have 45 days from the Director-General’s notification within which to 
express their objection to the proposed amendment either in writing, in case of written 
consultation, to the Director-General or at a session of the Conference of Parties. Unless 
two thirds of the States Parties express their objection, the proposed amendment shall be 
deemed to be approved by the Conference of Parties. 

3. Amendments approved by the Conference of Parties shall be notified to States Parties 
by the Director-General. They shall enter into force 45 days after that notification, 
except for any State Party that has previously notified the Director-General that it does 
not accept these amendments. 

4. A State Party having notified the Director-General that it does not accept an amendment 
approved according to the preceding paragraphs remains bound by the Annexes as not 
amended. 

VII.  Final clauses 

Article 35 – Federal or non-unitary constitutional systems 

The following provisions shall apply to States Parties that have a federal or non-unitary 
constitutional system: 

(a) with regard to the provisions of this Convention, the implementation of which 
comes under the legal jurisdiction of the federal or central legislative power, the 
obligations of the federal or central government shall be the same as for those 
States Parties which are not federal States; 

(b) with regard to the provisions of this Convention, the implementation of which 
comes under the jurisdiction of individual constituent States, counties, provinces 
or cantons which are not obliged by the constitutional system of the federation to 
take legislative measures, the federal government shall inform the competent 
authorities of such States, counties, provinces or cantons of the said provisions, 
with its recommendation for their adoption. 
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Article 36 – Ratification, acceptance, approval or accession 

This Convention shall be subject to ratification, acceptance, approval or accession by States 
Members of UNESCO in accordance with their respective constitutional procedures. The 
instruments of ratification, acceptance, approval or accession shall be deposited with the 
Director-General of UNESCO. 

Article 37 – Entry into force 

1. This Convention shall enter into force on the first day of the month following the 
expiration of a period of one month after the date of deposit of the thirtieth instrument 
of ratification, acceptance, approval or accession. 

2. For any State that subsequently expresses its consent to be bound by it, the Convention 
shall enter into force on the first day of the month following the expiration of a period 
of one month after the date of deposit of its instrument of ratification, acceptance, 
approval or accession. 

Article 38 – Territorial extension of the Convention 

1. Any State may, when depositing its instrument of ratification, acceptance, approval or 
accession, specify the territory or territories for whose international relations it is 
responsible and to which this Convention shall apply. 

2. Any State Party may, at any later date, by a declaration addressed to UNESCO, extend 
the application of this Convention to any other territory specified in the declaration. In 
respect of such territory the Convention shall enter into force on the first day of the 
month following the expiration of a period of one month after the date of receipt of such 
declaration by the depositary. 

3. Any declaration made under the two preceding paragraphs may, in respect of any 
territory specified in such declaration, be withdrawn by a notification addressed to 
UNESCO. Such withdrawal shall become effective on the first day of the month 
following the expiration of a period of one month after the date of receipt of such a 
notification by the depositary. 

Article 39 – Denunciation 

Any State Party may denounce this Convention. The denunciation shall be notified by an 
instrument in writing, deposited with the Director-General of UNESCO. The denunciation 
shall take effect on the first day of the month following the expiration of a period of six 
months after the receipt of the instrument of denunciation. It shall in no way affect the 
financial obligations of the State Party concerned until the date on which the withdrawal takes 
effect. 

Article 40 – Depositary 

The Director-General of UNESCO shall be the Depositary of this Convention and 
amendments thereto. As the Depositary, the Director-General of UNESCO shall inform the 
States Parties to this Convention, as well as the other States Members of the Organization of: 
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(a) the deposit of any instrument of ratification, acceptance, approval or accession; 

(b) the date of entry into force of this Convention in accordance with Article 37; 

(c) any report prepared in pursuance of the provisions of Article 31; 

(d) any amendment to the Convention or to the Annexes adopted in accordance with 
Articles 33 and 34 and the date on which the amendment comes into force; 

(e) any declaration or notification made under the provisions of Article 38; 

(f) any notification made under the provisions of Article 39 and the date on which the 
denunciation takes effect; 

(g) any other act, notification or communication relating to this Convention. 

Article 41 – Registration 

In conformity with Article 102 of the Charter of the United Nations, this Convention shall be 
registered with the Secretariat of the United Nations at the request of the Director-General of 
UNESCO. 

Article 42 – Authoritative texts 

1. This Convention, including its Annexes, has been drawn up in Arabic, Chinese, English, 
French, Russian and Spanish, the six texts being equally authoritative. 

2. The Appendices to this Convention are provided in Arabic, Chinese, English, French, 
Russian and Spanish. 

Article 43 – Reservations 

No reservations that are incompatible with the object and purpose of the present Convention 
shall be permitted. 
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CONVENTION INTERNATIONALE  
CONTRE LE DOPAGE DANS LE SPORT 

Paris, le 19 octobre 2005



 

CONVENTION INTERNATIONALE  
CONTRE LE DOPAGE DANS LE SPORT 

La Conférence générale de l’Organisation des Nations Unies pour l’éducation, la science et la 
culture ci-après dénommée « l’UNESCO », réunie à Paris du 3 au 21 octobre 2005 en sa 
33e session, 

Considérant que le but de l’UNESCO est de contribuer à la paix et à la sécurité en favorisant la 
collaboration entre les nations par l’éducation, la science et la culture, 

Se référant aux instruments internationaux existants relatifs aux droits de l’homme, 

Considérant la résolution 58/5 adoptée par l’Assemblée générale des Nations Unies le 
3 novembre 2003 sur le sport en tant que moyen de promouvoir l’éducation, la santé, le 
développement et la paix, notamment son paragraphe 7, 

Consciente que le sport doit jouer un rôle important dans la protection de la santé, dans 
l’éducation morale, culturelle et physique et dans la promotion de la compréhension 
internationale et de la paix, 

Notant la nécessité d’encourager et de coordonner la coopération internationale en vue 
d’éliminer le dopage dans le sport, 

Préoccupée par le recours au dopage dans le sport et par ses conséquences sur la santé des 
sportifs, le principe du franc-jeu, l’élimination de la fraude et l’avenir du sport, 

Consciente que le dopage met en péril les principes éthiques et les valeurs éducatives consacrés 
par la Charte internationale de l’éducation physique et du sport de l’UNESCO et la Charte 
olympique, 

Rappelant que la Convention contre le dopage et son protocole additionnel adoptés dans le 
cadre du Conseil de l’Europe sont les instruments de droit international public qui sont à 
l’origine des politiques nationales antidopage et de la coopération intergouvernementale en la 
matière, 

Rappelant les recommandations sur la question adoptées lors des deuxième, troisième et 
quatrième Conférences internationales des ministres et hauts fonctionnaires responsables de 
l’éducation physique et du sport, organisées par l’UNESCO à Moscou (1988), à Punta del Este 
(1999) et à Athènes (2004), ainsi que la résolution 32 C/9 adoptée par la Conférence générale 
de l’UNESCO à sa 32e session (2003), 

Gardant à l’esprit le Code mondial antidopage adopté par l’Agence mondiale antidopage lors 
de la Conférence mondiale sur le dopage dans le sport à Copenhague, le 5 mars 2003, et la 
Déclaration de Copenhague contre le dopage dans le sport, 

Consciente aussi de l’influence que les sportifs de haut niveau exercent sur la jeunesse, 

Ayant présente à l’esprit la nécessité permanente de mener et de promouvoir des recherches 
dont l’objectif est de mieux dépister le dopage et comprendre les facteurs qui en déterminent 
l’utilisation, afin de donner toute l’efficacité possible aux stratégies de prévention, 
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Ayant aussi présente à l’esprit l’importance de l’éducation permanente des sportifs, du 
personnel d’encadrement des sportifs et de la société dans son ensemble pour prévenir le 
dopage, 

Consciente de la nécessité de donner aux États parties des moyens accrus de mettre en œuvre 
des programmes antidopage, 

Consciente que les pouvoirs publics et les organisations sportives ont des responsabilités 
complémentaires pour ce qui est de prévenir et de combattre le dopage dans le sport, en 
particulier pour veiller au bon déroulement, dans un esprit de franc-jeu, des manifestations 
sportives et pour protéger la santé de ceux qui y prennent part, 

Sachant que les pouvoirs publics et les organisations sportives doivent œuvrer ensemble à la 
réalisation de ces objectifs, en assurant toute l’indépendance et la transparence voulues à tous 
les niveaux appropriés, 

Résolue à poursuivre et à renforcer la coopération en vue d’éliminer le dopage dans le sport, 

Sachant que l’élimination du dopage dans le sport dépend en partie d’une harmonisation 
progressive des normes et des pratiques antidopage dans le sport et de la coopération à 
l’échelle nationale et mondiale, 

Adopte, le dix-neuf octobre 2005, la présente Convention. 

I. Portée 

Article premier - But de la Convention 

La présente Convention a pour but, dans le cadre de la stratégie et du programme 
d’activités de l’UNESCO dans le domaine de l’éducation physique et du sport, de promouvoir 
la prévention du dopage dans le sport et la lutte contre ce phénomène en vue d’y mettre un 
terme. 

Article 2 - Définitions 

Ces définitions s’entendent dans le contexte du Code mondial antidopage. En cas de 
conflit, toutefois, les dispositions de la Convention l’emportent. 

Aux fins de la présente Convention, 

1. Par « laboratoires antidopage agréés », on entend les laboratoires agréés par 
l’Agence mondiale antidopage. 

2. Par « organisation antidopage », on entend une instance responsable de l’adoption 
des règles à suivre pour mettre en route, appliquer ou faire respecter tout volet du 
processus de contrôle du dopage. Ce peut être, par exemple, le Comité international 
olympique, le Comité international paralympique, d’autres organisations 
responsables de grands événements sportifs qui procèdent à des contrôles à cette 
occasion, l’Agence mondiale antidopage, les fédérations internationales et les 
organisations nationales antidopage. 
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3. Par « violation des règles antidopage » dans le sport, on entend une ou plusieurs 
des violations suivantes : 

(a) la présence d’une substance interdite, de ses métabolites ou de ses marqueurs 
dans le corps d’un sportif ; 

(b) l’usage ou la tentative d’usage d’une substance ou d’une méthode interdite ; 

(c) le refus de se soumettre à un prélèvement d’échantillons après notification 
conforme aux règles antidopage en vigueur, ou le fait de s’y soustraire sans 
justification valable ou de l’éviter par tout autre moyen ; 

(d) la violation des exigences de disponibilité des sportifs pour les contrôles hors 
compétition, y compris le non-respect par les sportifs de l’obligation 
d’indiquer le lieu où ils se trouvent et le fait de manquer des contrôles dont 
on considère qu’ils obéissent à des règles raisonnables ; 

(e) la falsification ou la tentative de falsification de tout élément du processus de 
contrôle du dopage ; 

(f) la possession de substances ou méthodes interdites ; 

(g) le trafic de toute substance ou méthode interdite ; 

(h) l’administration ou la tentative d’administration d’une substance ou d’une 
méthode interdite à un sportif, ou l’assistance, l’encouragement, le concours, 
l’incitation, la dissimulation ou toute autre forme de complicité entraînant 
une violation ou une tentative de violation des règles antidopage. 

4. Aux fins du contrôle du dopage, on entend par « sportif » toute personne qui 
pratique une activité sportive au niveau international ou à un niveau national tel 
qu’il est défini par l’organisation antidopage nationale concernée et accepté par les 
États parties, et toute autre personne qui pratique un sport ou participe à une 
manifestation sportive à un niveau inférieur accepté par les États parties. Aux fins 
de l’éducation et de la formation, on entend par « sportif » toute personne qui 
pratique un sport sous l’autorité d’une organisation sportive. 

5. Par « personnel d’encadrement des sportifs », on entend tout entraîneur, soigneur, 
directeur sportif, agent, personnel d’équipe, officiel, personnel médical ou 
paramédical qui travaille avec des sportifs ou qui traite des sportifs participant à 
une compétition sportive ou s’y préparant. 

6. Par « Code », on entend le Code mondial antidopage adopté par l’Agence mondiale 
antidopage le 5 mars 2003 à Copenhague et joint à l’appendice 1 de la présente 
Convention. 

7. Par « compétition », on entend une épreuve, un match ou une partie unique, ou un 
concours sportif donné. 
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8. Par « contrôle du dopage », on entend le processus englobant la planification de la 
répartition des contrôles, la collecte des échantillons et leur manutention, l’analyse 
en laboratoire, la gestion des résultats, les auditions et les appels. 

9. Par « dopage dans le sport », on entend un cas de violation des règles antidopage. 

10. Par « équipes de contrôle du dopage dûment agréées », on entend les équipes de 
contrôle du dopage opérant sous l’autorité d’une organisation antidopage nationale 
ou internationale. 

11. Par contrôle « en compétition », dans le but de différencier en compétition et hors 
compétition, et sauf disposition contraire à cet effet dans les règlements de la 
fédération internationale ou de l’organisation antidopage concernée, on entend un 
contrôle auquel doit se soumettre un sportif désigné à cette fin dans le cadre d’une 
compétition donnée. 

12. Par « Standard international pour les laboratoires », on entend le Standard figurant 
à l’appendice 2 de la présente Convention. 

13. Par « Standards internationaux de contrôle », on entend les Standards figurant à 
l’appendice 3 de la présente Convention. 

14. Par « contrôle inopiné », on entend un contrôle du dopage qui a lieu sans 
avertissement préalable du sportif et au cours duquel celui-ci est escorté en 
permanence depuis sa notification jusqu’à la fourniture de l’échantillon. 

15. Par « Mouvement olympique », on entend tous ceux qui acceptent d’être guidés par 
la Charte olympique et qui reconnaissent l’autorité du Comité international 
olympique, à savoir : les fédérations internationales des sports au programme des 
Jeux olympiques, les comités olympiques nationaux, les comités d’organisation des 
Jeux olympiques, les sportifs, les juges, les arbitres, les associations et les clubs, 
ainsi que toutes les organisations et les institutions reconnues par le Comité 
international olympique. 

16. Par contrôle antidopage « hors compétition », on entend tout contrôle du dopage 
qui n’a pas lieu dans le cadre d’une compétition. 

17. Par « Liste des interdictions », on entend la liste énumérant les substances et 
méthodes interdites figurant à l’annexe I de la présente Convention. 

18. Par « méthode interdite », on entend toute méthode décrite dans la Liste des 
interdictions figurant à l’annexe I de la présente Convention. 

19. Par « substance interdite », on entend toute substance décrite dans la Liste des 
interdictions figurant à l’annexe I de la présente Convention. 

20. Par « organisation sportive », on entend toute organisation responsable d’une 
manifestation dans une ou plusieurs disciplines sportives. 



- 5 - 

21. Par « Standard pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques », on entend le 
Standard figurant à l’annexe II de la présente Convention. 

22. Par « contrôle », on entend la partie du processus global de contrôle du dopage 
comprenant la planification de la répartition des tests, la collecte de l’échantillon, la 
manutention de l’échantillon et son transport au laboratoire. 

23. Par « exemption pour usage à des fins thérapeutiques », on entend une exemption 
accordée conformément au Standard pour l’autorisation d’usage à des fins 
thérapeutiques. 

24. Par « usage », on entend l’application, l’ingestion, l’injection ou la consommation 
par tout autre moyen d’une substance ou méthode interdite. 

25. Par « Agence mondiale antidopage » (AMA), on entend la fondation de droit suisse 
ainsi nommée, constituée le 10 novembre 1999. 

Article 3 - Moyens d’atteindre le but de la Convention 

Aux fins de la présente Convention, les États parties s’engagent à : 

(a) adopter des mesures appropriées aux niveaux national et international qui soient 
conformes aux principes énoncés dans le Code ; 

(b) encourager toute forme de coopération internationale visant à protéger les sportifs 
et l’éthique du sport et à communiquer les résultats de la recherche ; 

(c) promouvoir une coopération internationale entre eux et les organisations qui jouent 
un rôle de premier plan dans la lutte contre le dopage dans le sport, en particulier 
l’Agence mondiale antidopage. 

Article 4 - Relation entre le Code et la Convention  

1. Afin de coordonner la mise en œuvre de la lutte contre le dopage dans le sport aux 
niveaux national et international, les États parties s’engagent à respecter les 
principes énoncés dans le Code, qui servent de base aux mesures visées à l’article 5 
de la présente Convention. Rien dans la présente Convention n’empêche les États 
parties d’adopter des mesures additionnelles en complément du Code. 

2. Le texte du Code et la version la plus récente des appendices 2 et 3 sont reproduits 
à titre d’information et ne font pas partie intégrante de la présente Convention. Les 
appendices, en tant que tels, ne créent aucune obligation contraignante en droit 
international pour les États parties. 

3. Les annexes font partie intégrante de la présente Convention. 

Article 5 - Mesures permettant d’atteindre les objectifs de la Convention  

En conformité avec les obligations inscrites dans la présente Convention, chaque État 
partie s’engage à adopter des mesures appropriées. Ces mesures peuvent comprendre des lois, 
des règlements, des politiques ou des pratiques administratives.  
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Article 6 - Relation avec d’autres instruments internationaux 

La présente Convention ne modifie en rien les droits et obligations des États parties qui 
découlent d’autres accords préalablement conclus et compatibles avec son objet et son but. 
Cela ne porte atteinte ni à la jouissance par d’autres États parties de leurs droits au titre de la 
présente Convention, ni à l’exécution de leurs obligations découlant de celle-ci. 

II. Lutte antidopage à l’échelle nationale 

Article 7 - Coordination au niveau national 

Les États parties assurent l’application de la présente Convention, notamment par des 
mesures de coordination au niveau national. Pour s’acquitter de leurs obligations au titre de la 
présente Convention, ils peuvent s’appuyer sur des organisations antidopage, ainsi que sur les 
autorités et organisations sportives. 

Article 8 - Limitation de la disponibilité et de l’utilisation dans le sport de substances  
et de méthodes interdites 

1. Le cas échéant, les États parties adoptent des mesures pour limiter la disponibilité 
de substances et de méthodes interdites en vue d’en restreindre l’utilisation dans le 
sport par les sportifs, sauf en cas d’exemption pour usage thérapeutique. Ils luttent 
notamment contre le trafic destiné aux sportifs et, à cette fin, s’emploient à limiter 
la production, la circulation, l’importation, la distribution et la vente desdites 
substances et méthodes. 

2. Les États parties adoptent des mesures, ou encouragent, le cas échéant, les 
instances compétentes relevant de leur juridiction à adopter des mesures, pour 
prévenir et restreindre l’utilisation et la possession par les sportifs de substances et 
méthodes interdites dans le sport, à moins que cette utilisation ne soit autorisée par 
une exemption pour usage thérapeutique. 

3. Aucune mesure adoptée conformément à la présente Convention ne restreint la 
disponibilité à des fins légitimes de substances et méthodes dont l’usage est 
autrement interdit ou limité dans le domaine sportif. 

Article 9 - Mesures à l’encontre du personnel d’encadrement des sportifs 

Les États parties prennent eux-mêmes des mesures, ou encouragent les organisations 
sportives et les organisations antidopage à prendre des mesures, y compris des sanctions ou des 
pénalités, à l’encontre des membres de l’encadrement des sportifs qui commettent une 
violation des règles antidopage ou autre infraction liée au dopage dans le sport. 

Article 10 - Compléments alimentaires 

Selon que de besoin, les États parties encouragent les producteurs et distributeurs de 
compléments alimentaires à établir des bonnes pratiques pour la commercialisation et la 
distribution desdits compléments, notamment à fournir des informations sur la composition 
analytique de ces produits et l’assurance qualité. 
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Article 11 - Mesures d’ordre financier 

Selon que de besoin, les États parties : 

(a) inscrivent à leur budget le financement d’un programme national de contrôles dans 
toutes les disciplines sportives ou aident les organisations sportives et les 
organisations antidopage à financer des contrôles antidopage, soit en leur octroyant 
directement des subventions ou des allocations, soit en tenant compte du coût de 
ces contrôles lorsqu’ils déterminent le montant global de ces subventions ou 
allocations ; 

(b) font le nécessaire pour retirer leur soutien financier dans le domaine du sport aux 
sportifs ou aux membres de l’encadrement des sportifs qui ont été suspendus à la 
suite d’une violation des règles antidopage, et ce pendant la durée de la 
suspension ; 

(c) retirent tout ou partie de leur soutien, financier ou autre, dans le domaine du sport à 
toute organisation sportive ou organisation antidopage qui ne respecte pas le Code 
ou les règles antidopage applicables adoptées conformément au Code. 

Article 12 - Mesures visant à faciliter les contrôles antidopage 

Selon que de besoin, les États parties : 

(a) encouragent et facilitent l’exécution, par les organisations sportives et les 
organisations antidopage relevant de leur juridiction, de contrôles antidopage 
conformes aux dispositions du Code, y compris les contrôles inopinés et les 
contrôles hors compétition et en compétition ;  

(b) encouragent et facilitent la négociation, par les organisations sportives et 
organisations antidopage, d’accords autorisant des équipes de contrôle du dopage 
dûment agréées d’autres pays à soumettre leurs membres à des contrôles ; 

(c) s’engagent à aider les organisations sportives et les organisations antidopage 
relevant de leur juridiction à accéder à un laboratoire antidopage agréé aux fins de 
l’analyse des échantillons prélevés. 

III. Coopération internationale 

Article 13 - Coopération entre les organisations antidopage et les organisations sportives 

Les États parties encouragent la coopération entre les organisations antidopage, les 
pouvoirs publics et les organisations sportives qui relèvent de leur juridiction et ceux relevant 
de la juridiction des autres États parties afin d’atteindre, à l’échelle internationale, le but de la 
présente Convention. 

Article 14 - Soutien à la mission de l’Agence mondiale antidopage 

Les États parties s’engagent à soutenir l’Agence mondiale antidopage dans sa mission 
importante de lutte contre le dopage à l’échelle internationale. 
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Article 15 - Financement à parts égales de l’Agence mondiale antidopage 

Les États parties appuient le principe du financement du budget annuel de base approuvé 
de l’Agence mondiale antidopage, pour moitié par les pouvoirs publics et pour moitié par le 
Mouvement olympique. 

Article 16 - Coopération internationale en matière de lutte antidopage 

Sachant que la lutte contre le dopage dans le sport ne saurait être efficace que si les 
sportifs peuvent être contrôlés inopinément et les échantillons envoyés en temps utile à des 
laboratoires pour y être analysés, les États parties, selon que de besoin et conformément à leurs 
législation et procédures nationales : 

(a) facilitent la tâche de l’Agence mondiale antidopage et des organisations antidopage 
œuvrant en conformité avec le Code, sous réserve des règlements des pays hôtes 
concernés, pour qu’elles puissent procéder à des contrôles du dopage en 
compétition ou hors compétition auprès de leurs sportifs, sur leur territoire ou en 
dehors ; 

(b) facilitent la circulation transfrontalière en temps utile des équipes de contrôle du 
dopage dûment agréées quand elles procèdent à des contrôles antidopage ; 

(c) coopèrent pour accélérer le transport ou l’expédition transfrontalière en temps utile 
des échantillons de manière à en assurer la sécurité et l’intégrité ; 

(d) favorisent la coordination internationale des contrôles antidopage effectués par les 
diverses organisations antidopage, et coopèrent avec l’Agence mondiale antidopage 
à cette fin ; 

(e) favorisent la coopération entre les laboratoires de contrôle antidopage relevant de 
leur juridiction et ceux relevant de la juridiction d’autres États parties. En 
particulier, les États parties ayant des laboratoires antidopage agréés doivent les 
encourager à aider d’autres États parties à acquérir l’expérience, les compétences et 
les techniques nécessaires pour créer leurs propres laboratoires, s’ils le souhaitent ; 

(f) encouragent et soutiennent les arrangements de contrôles réciproques entre les 
organisations antidopage concernées, conformément au Code ; 

(g) reconnaissent mutuellement les procédures de contrôle du dopage et les méthodes 
de gestion des résultats de toute organisation antidopage qui sont conformes au 
Code, y compris les sanctions sportives qui en découlent. 

Article 17 - Fonds de contributions volontaires 

1. Il est créé un « Fonds pour l’élimination du dopage dans le sport », ci-après 
dénommé « le Fonds de contributions volontaires ». Il s’agit d’un fonds-en-dépôt 
établi conformément au Règlement financier de l’UNESCO. Toutes les 
contributions versées par les États parties et autres acteurs sont de nature 
volontaire. 
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2. Les ressources du Fonds de contributions volontaires sont constituées par : 

(a) les contributions des États parties ; 

(b) les versements, dons ou legs que pourront faire : 

(i) d’autres États ; 

(ii) les organisations et programmes du système des Nations Unies, 
notamment le Programme des Nations Unies pour le développement, 
ainsi que d’autres organisations internationales ; 

(iii) des organismes publics ou privés ou des particuliers ; 

(c) tout intérêt dû sur les ressources du Fonds de contributions volontaires ; 

(d) le produit des collectes et les recettes des manifestations organisées au profit 
du Fonds de contributions volontaires ; 

(e) toutes autres ressources autorisées par le règlement du Fonds de contributions 
volontaires que la Conférence des Parties établit. 

3. Les contributions versées par les États parties au Fonds de contributions volontaires 
ne remplacent pas les sommes qu’ils se sont engagés à verser pour s’acquitter de 
leur quote-part du budget annuel de l’Agence mondiale antidopage. 

Article 18 - Utilisation et gouvernance du Fonds de contributions volontaires 

Les ressources du Fonds de contributions volontaires sont allouées par la Conférence des 
Parties au financement d’activités qu’elle aura approuvées, notamment pour aider les États 
parties à élaborer et mettre en œuvre des programmes antidopage conformément aux 
dispositions de la présente Convention, compte tenu des objectifs de l’Agence mondiale 
antidopage, et peuvent servir à financer le fonctionnement de ladite Convention. Les 
contributions au Fonds de contributions volontaires ne peuvent être assorties d’aucune 
condition politique, économique ou autre. 

IV. Éducation et formation 

Article 19 - Principes généraux en matière d’éducation et de formation 

1. Les États parties s’emploient, dans les limites de leurs moyens, à soutenir, 
concevoir ou mettre en œuvre des programmes d’éducation et de formation sur la 
lutte contre le dopage. Pour la communauté sportive en général, ces programmes 
visent à donner des informations à jour et exactes sur : 

(a) les effets négatifs du dopage sur les valeurs éthiques du sport ; 

(b) les conséquences du dopage sur la santé. 
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2. Pour les sportifs et le personnel d’encadrement des sportifs, en particulier au cours 
de la formation initiale, les programmes d’éducation et de formation, outre ce qui 
précède, visent à donner des informations à jour et exactes sur : 

(a) les procédures de contrôle du dopage ; 

(b) les droits et responsabilités des sportifs en matière de lutte contre le dopage, y 
compris des informations sur le Code et les politiques des organisations 
sportives et antidopage compétentes. Ces informations portent notamment sur 
les conséquences d’une violation des règles antidopage ;  

(c) la liste des substances et méthodes interdites, ainsi que les exemptions pour 
usage thérapeutique ; 

(d) les compléments alimentaires. 

Article 20 - Codes déontologiques 

Les États parties encouragent les associations et institutions professionnelles compétentes 
à élaborer et à appliquer des codes de conduite, de bonne pratique et de déontologie appropriés 
et conformes au Code en matière de lutte contre le dopage dans le sport. 

Article 21 - Participation des sportifs et du personnel d’encadrement des sportifs 

Les États parties favorisent et, dans la mesure de leurs moyens, soutiennent la 
participation active des sportifs et du personnel d’encadrement des sportifs à tous les volets de 
la lutte antidopage menée par les organisations sportives et autres organisations compétentes, et 
encouragent les organisations sportives relevant de leur juridiction à faire de même. 

Article 22 - Organisations sportives et éducation et formation continues  
en matière de lutte contre le dopage 

Les États parties encouragent les organisations sportives et les organisations antidopage à 
mettre en œuvre des programmes d’éducation et de formation continues pour tous les sportifs 
et le personnel d’encadrement des sportifs sur les points visés à l’article 19. 

Article 23 - Coopération en matière d’éducation et de formation 

Les États parties coopèrent entre eux et avec les organisations compétentes pour 
échanger, selon que de besoin, des informations, des compétences techniques et des données 
d’expérience relatives à des programmes antidopage efficaces. 

V. Recherche 

Article 24 - Promotion de la recherche antidopage 

Les États parties s’engagent à encourager et à promouvoir, dans les limites de leurs 
moyens, la recherche antidopage en collaboration avec les organisations sportives et autres 
organisations compétentes en ce qui concerne : 
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(a) la prévention, les méthodes de dépistage, les aspects comportementaux et sociaux 
du dopage et ses conséquences sur la santé ; 

(b) les voies et moyens de concevoir des programmes scientifiques d’entraînement 
physique et psychologique qui respectent l’intégrité de la personne ; 

(c) l’utilisation de toutes les nouvelles substances et méthodes issues des progrès de la 
science. 

Article 25 - Nature de la recherche antidopage 

En encourageant la recherche antidopage visée à l’article 24, les États parties veillent à ce 
que cette recherche soit conduite : 

(a) conformément aux pratiques déontologiques internationalement reconnues ; 

(b) en évitant que des substances et méthodes interdites soient administrées aux 
sportifs ; 

(c) en prenant  des précautions adéquates pour que ses résultats ne puissent pas être 
utilisés abusivement ni servir au dopage. 

Article 26 - Échange des résultats de la recherche antidopage 

Dans le respect des règles nationales et internationales applicables, les États parties, selon 
que de besoin, font connaître les résultats de la recherche antidopage aux autres États parties et 
à l’Agence mondiale antidopage. 

Article 27 - Recherche en sciences du sport 

Les États parties encouragent :  

(a) les scientifiques et le corps médical à mener des recherches en sciences du sport en 
conformité avec les principes énoncés dans le Code ; 

(b) les organisations sportives et le personnel d’encadrement des sportifs placés sous 
leur juridiction à appliquer les résultats issus de la recherche en sciences du sport 
qui sont conformes aux principes énoncés dans le Code. 

VI. Suivi de la Convention 

Article 28 - Conférence des Parties 

1. Il est établi une Conférence des Parties. La Conférence des Parties est l’organe 
souverain de la présente Convention. 

2. La Conférence des Parties se réunit en session ordinaire tous les deux ans en 
principe. Elle peut se réunir en session extraordinaire, soit si elle en décide elle-
même ainsi, soit à la demande d’un tiers au moins des États parties. 
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3. Chaque État partie dispose d’une voix à la Conférence des Parties. 

4. La Conférence des Parties adopte son règlement intérieur. 

Article 29 - Organisation consultative et observateurs auprès 
 de la Conférence des Parties 

L’Agence mondiale antidopage est invitée à la Conférence des Parties en qualité 
d’organisation consultative. Le Comité international olympique, le Comité international 
paralympique, le Conseil de l’Europe et le Comité intergouvernemental pour l’éducation 
physique et le sport (CIGEPS) y sont invités en qualité d’observateurs. La Conférence des 
Parties peut décider d’inviter d’autres organisations compétentes en tant qu’observateurs. 

Article 30 - Fonctions  de la Conférence des Parties 

1. Outre celles énoncées dans d’autres dispositions de la présente Convention, les 
fonctions de la Conférence des Parties sont les suivantes : 

(a) promouvoir le but de la présente Convention ;  

(b) discuter des relations avec l’Agence mondiale antidopage et étudier les 
mécanismes de financement du budget annuel de base de l’Agence. Des États 
non parties peuvent être invités au débat ; 

(c) adopter un plan d’utilisation des ressources du Fonds de contributions 
volontaires, conformément aux dispositions de l’article 18 ; 

(d) examiner les rapports soumis par les États parties conformément à 
l’article 31 ; 

(e) examiner en permanence les moyens d’assurer le respect de la présente 
Convention compte tenu de l’évolution des systèmes antidopage, 
conformément à l’article 31. Tout mécanisme ou toute mesure de suivi qui va 
au-delà des dispositions de l’article 31 est financé(e) par le Fonds de 
contributions volontaires créé en vertu de l’article 17 ; 

(f) examiner pour adoption les projets d’amendements à la présente Convention ;  

(g) examiner pour approbation, conformément aux dispositions de l’article 34 de 
la Convention, les modifications à la Liste des interdictions et au Standard 
pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques adoptées par l’Agence 
mondiale antidopage ; 

(h) définir et mettre en œuvre la coopération entre les États parties et l’Agence 
mondiale antidopage dans le cadre de la présente Convention ; 

(i) prier l’Agence mondiale antidopage de lui présenter un rapport sur 
l’application du Code à chacune de ses sessions pour examen.  

2. Dans l’exercice de ses fonctions, la Conférence des Parties peut coopérer avec 
d’autres organismes intergouvernementaux. 
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Article 31 - Rapports présentés par les États parties à la Conférence des Parties 

Par l’intermédiaire du Secrétariat, les États parties communiquent tous les deux ans à la 
Conférence des Parties, dans une des langues officielles de l’UNESCO, tous les 
renseignements pertinents concernant les mesures qu’ils auront prises pour se conformer aux 
dispositions de la présente Convention. 

Article 32 - Secrétariat de la Conférence des Parties  

1. Le secrétariat de la Conférence des Parties est assuré par le Directeur général de 
l’UNESCO. 

2. À la demande de la Conférence des Parties, le Directeur général de l’UNESCO 
recourt aussi largement que possible aux services de l’Agence mondiale 
antidopage, selon des modalités fixées par la Conférence des Parties. 

3. Les dépenses de fonctionnement relatives à la Convention sont financées par le 
budget ordinaire de l’UNESCO dans les limites des ressources existantes et à un 
niveau approprié, par le Fonds de contributions volontaires créé en vertu des 
dispositions de l’article 17, ou par une combinaison appropriée de ces ressources à 
déterminer tous les deux ans. Le financement des dépenses du secrétariat par le 
budget ordinaire se fait sur la base du strict minimum, étant entendu que des 
financements volontaires devraient aussi être consentis à l’appui de la Convention. 

4. Le secrétariat établit la documentation de la Conférence des Parties ainsi que le 
projet d’ordre du jour de ses réunions, et il assure l’exécution de ses décisions. 

Article 33 - Amendements  

1. Tout État partie peut, par voie de communication écrite adressée au Directeur 
général de l’UNESCO, proposer des amendements à la présente Convention. Le 
Directeur général transmet cette communication à tous les États parties. Si, dans les 
six mois qui suivent la date de transmission de la communication, la moitié au 
moins des États parties répond favorablement à la proposition, le Directeur général 
la présente à la session suivante de la Conférence des Parties. 

2. Les amendements sont adoptés par la Conférence des Parties à la majorité des deux 
tiers des États parties présents et votants. 

3. Une fois adoptés, les amendements à la présente Convention sont soumis aux États 
parties pour ratification, acceptation, approbation ou adhésion. 

4. Pour les États parties qui les ont ratifiés, acceptés, approuvés ou y ont adhéré, les 
amendements à la présente Convention entrent en vigueur trois mois après le dépôt 
par les deux tiers des États parties des instruments visés au paragraphe 3 du présent 
article. Par la suite, pour chaque État partie qui ratifie, accepte, approuve un 
amendement ou y adhère, cet amendement entre en vigueur trois mois après la date 
de dépôt par l’État partie de son instrument de ratification, d’acceptation, 
d’approbation ou d’adhésion. 
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5. Un État qui devient partie à la présente Convention après l’entrée en vigueur 
d’amendements conformément au paragraphe 4 du présent article est, faute d’avoir 
exprimé une intention différente, considéré comme étant : 

(a) partie à la présente Convention ainsi amendée ;  

(b) partie à la présente Convention non amendée à l’égard de tout État partie qui 
n’est pas lié par ces amendements. 

Article 34 - Procédure spécifique d’amendement aux annexes de la Convention 

1. Si l’Agence mondiale antidopage modifie la Liste des interdictions ou le Standard 
pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques, elle peut communiquer ces 
changements par écrit au Directeur général de l’UNESCO. Le Directeur général 
notifie lesdits changements, en tant que propositions d’amendement aux annexes 
pertinentes de la présente Convention, à tous les États parties dans les meilleurs 
délais. Les amendements aux annexes sont approuvés par la Conférence des 
Parties, soit à l’occasion de l’une de ses sessions, soit par voie de consultation 
écrite. 

2. Les États parties disposent d’un délai de 45 jours à compter de la notification du 
Directeur général pour faire connaître à ce dernier leur opposition à l’amendement 
proposé, soit par écrit, en cas de consultation écrite, soit à l’occasion d’une session 
de la Conférence des Parties. L’amendement proposé est réputé approuvé par la 
Conférence des Parties à moins que deux tiers des États parties ne fassent connaître 
leur opposition. 

3. Les amendements approuvés par la Conférence des Parties sont notifiés aux États 
parties par le Directeur général. Ils entrent en vigueur 45 jours après cette 
notification, sauf pour tout État partie qui a préalablement notifié au Directeur 
général qu’il n’y souscrivait pas. 

4. Un État partie qui a notifié au Directeur général qu’il ne souscrivait pas à un 
amendement approuvé conformément aux dispositions des paragraphes précédents 
demeure lié par les annexes telles que non amendées. 

VII. Dispositions finales 

Article 35 - Régimes constitutionnels fédératifs ou non unitaires 

Les dispositions ci-après s’appliquent aux États parties ayant un régime constitutionnel 
fédératif ou non unitaire : 

(a) en ce qui concerne les dispositions de la présente Convention dont l’application 
relève de la compétence du pouvoir législatif fédéral ou central, les obligations du 
gouvernement fédéral ou central sont les mêmes que celles des États parties qui ne 
sont pas des États fédéraux ; 
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(b) en ce qui concerne les dispositions de la présente Convention dont l’application 
relève de la compétence de chacun des États, comtés, provinces ou cantons 
constituants, qui ne sont pas, en vertu du régime constitutionnel de la fédération, 
tenus de prendre des mesures législatives, le gouvernement fédéral porte, avec son 
avis favorable, lesdites dispositions à la connaissance des autorités compétentes des 
États, comtés, provinces ou cantons pour adoption. 

Article 36 - Ratification, acceptation, approbation ou adhésion 

La présente Convention est soumise à la ratification, l’acceptation, l’approbation ou 
l’adhésion des États membres de l’UNESCO conformément à leurs procédures 
constitutionnelles respectives. Les instruments de ratification, d’acceptation, d’approbation ou 
d’adhésion sont déposés auprès du Directeur général de l’UNESCO. 

Article 37 - Entrée en vigueur 

1. La présente Convention entre en vigueur le premier jour du mois suivant 
l’expiration d’un délai d’un mois après la date du dépôt du trentième instrument de 
ratification, d’acceptation, d’approbation ou d’adhésion. 

2. Pour tout État qui déclare ultérieurement accepter d’être lié par la présente 
Convention, celle-ci entre en vigueur le premier jour du mois qui suit l’expiration 
d’un délai d’un mois après la date du dépôt de son instrument de ratification, 
d’acceptation, d’approbation ou d’adhésion. 

Article 38 - Extension territoriale de la Convention 

1. Tout État peut, au moment du dépôt de son instrument de ratification, 
d’acceptation, d’approbation ou d’adhésion, spécifier le territoire ou les territoires 
dont il assure les relations internationales et auxquels la présente Convention 
s’applique. 

2. Par déclaration adressée à l’UNESCO, tout État partie peut, à une date ultérieure, 
étendre l’application de la présente Convention à tout autre territoire spécifié dans 
cette déclaration. Relativement à un tel territoire, la Convention entre en vigueur le 
premier jour du mois suivant l’expiration d’un délai d’un mois après la date de 
réception de ladite déclaration par le dépositaire. 

3. Toute déclaration faite en vertu des deux paragraphes précédents peut, relativement 
à tout territoire qui y est mentionné, être retirée par notification adressée à 
l’UNESCO. Le retrait entre en vigueur le premier jour du mois suivant l’expiration 
d’un délai d’un mois après la date de réception de ladite notification par le 
dépositaire. 

Article 39 - Dénonciation 

Tout État partie a la faculté de dénoncer la présente Convention. La dénonciation est 
notifiée par un instrument écrit déposé auprès du Directeur général de l’UNESCO. Elle prend 
effet le premier jour du mois suivant l’expiration d’un délai de six mois après la date de 
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réception de l’instrument de dénonciation. Elle ne modifie en rien les obligations financières 
incombant à l’État partie concerné jusqu’à la date à laquelle le retrait prend effet. 

Article 40 - Dépositaire 

Le Directeur général de l’UNESCO est le dépositaire de la présente Convention et des 
amendements y relatifs. En sa qualité de dépositaire, il informe les États parties à la présente 
Convention ainsi que les autres États membres de l’Organisation :  

(a) du dépôt de tout instrument de ratification, d’acceptation, d’approbation ou 
d’adhésion ; 

(b) de la date d’entrée en vigueur de la présente Convention en vertu de l’article 37 ; 

(c) de tout rapport établi en vertu des dispositions de l’article 31 ; 

(d) de tout amendement à la Convention ou aux annexes adopté en vertu des articles 33 
et 34, et de la date d’entrée en vigueur dudit amendement ; 

(e) de toute déclaration ou notification faite en vertu des dispositions de l’article 38 ; 

(f) de toute notification faite en vertu des dispositions de l’article 39, et de la date à 
laquelle la dénonciation prend effet ; 

(g) de tout autre acte, notification ou communication ayant trait à la présente 
Convention. 

Article 41 - Enregistrement 

Conformément à l’article 102 de la Charte des Nations Unies, la présente Convention 
sera enregistrée au Secrétariat de l’Organisation des Nations Unies à la requête du Directeur 
général de l’UNESCO. 

Article 42 - Textes faisant foi 

1. La présente Convention, y compris les annexes, est établie en anglais, en arabe, en 
chinois, en espagnol, en français et en russe, les six textes faisant également foi.  

2. Les appendices à la présente Convention sont établis en anglais, en arabe, en 
chinois, en espagnol, en français et en russe. 

Article 43 - Réserves 

Il n’est admis aucune réserve incompatible avec l’objet et le but de la présente 
Convention. 
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CONVENCIÓN INTERNACIONAL  
CONTRA EL DOPAJE EN EL DEPORTE 

La Conferencia General de la Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia 
y la Cultura, en adelante denominada “la UNESCO”, en su 33ª reunión, celebrada en París, del 3 
al 21 de octubre de 2005, 

Considerando que el objetivo de la UNESCO es contribuir a la paz y a la seguridad a través de la 
promoción de la colaboración entre las naciones mediante la educación, la ciencia y la cultura, 

Refiriéndose a los instrumentos internacionales existentes relacionados con los derechos 
humanos, 

Teniendo en cuenta la Resolución 58/5 aprobada por la Asamblea General de las Naciones 
Unidas el día 3 de noviembre de 2003, referente al deporte como medio para promover la 
educación, la salud, el desarrollo y la paz, en particular el párrafo 7, 

Consciente de que el deporte ha de desempeñar un papel importante en la protección de la salud, 
en la educación moral, cultural y física y en el fomento del entendimiento internacional y la paz, 

Observando la necesidad de alentar y coordinar la cooperación internacional con miras a la 
eliminación del dopaje en el deporte, 

Preocupada por la utilización de sustancias dopantes en las actividades deportivas y por las 
consiguientes consecuencias para la salud de los deportistas, el principio del juego limpio 
(fair play), la eliminación de fraudes y el futuro del deporte, 

Teniendo presente que el dopaje es una amenaza para los principios éticos y los valores 
educativos consagrados en la Carta Internacional de la Educación Física y el Deporte aprobada 
por la UNESCO y en la Carta Olímpica, 

Recordando que el Convenio contra el Dopaje y su Protocolo adicional aprobados en el marco 
del Consejo de Europa son los instrumentos de derecho público internacional que han sido la 
fuente de las políticas nacionales de lucha contra el dopaje y de la cooperación 
intergubernamental, 

Recordando las recomendaciones sobre el dopaje formuladas por la Conferencia Internacional de 
Ministros y Altos Funcionarios Encargados de la Educación Física y el Deporte, en su segunda, 
tercera y cuarta reuniones organizadas por la UNESCO en Moscú (1988), Punta del Este (1999) y 
Atenas (2004), respectivamente, así como la Resolución 32 C/9 aprobada por la Conferencia 
General de la UNESCO en su 32ª reunión (2003), 

Teniendo presentes el Código Mundial Antidopaje adoptado por la Agencia Mundial Antidopaje 
en la Conferencia Mundial sobre el Dopaje en el Deporte en Copenhague, el 5 de marzo de 2003, 
y la Declaración de Copenhague contra el dopaje en el deporte, 

Teniendo presente asimismo el prestigio entre los jóvenes de los deportistas de alto nivel, 
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Consciente de la permanente necesidad de realizar y promover investigaciones con miras a 
mejorar la detección del dopaje y comprender mejor los factores que determinan la utilización de 
sustancias dopantes para que las estrategias de prevención sean más eficaces, 

Consciente también de la importancia de la educación permanente de los deportistas, del personal 
de apoyo a los deportistas y de la sociedad en general en la prevención del dopaje, 

Teniendo presente la necesidad de crear capacidades en los Estados Parte para poner en práctica 
programas de lucha contra el dopaje, 

Consciente también de que incumben a las autoridades públicas y a las organizaciones 
encargadas de las actividades deportivas obligaciones complementarias en la lucha contra el 
dopaje en el deporte, y en particular la de velar por una conducta adecuada en los 
acontecimientos deportivos, sobre la base del principio del juego limpio (fair play), y por la 
protección de la salud de los que participan en ellos, 

Reconociendo que dichas autoridades y organizaciones han de obrar conjuntamente por la 
realización de esos objetivos, en todos los niveles apropiados, con la mayor independencia y 
transparencia, 

Decidida a seguir cooperando para tomar medidas nuevas y aún más enérgicas con miras a la 
eliminación del dopaje en el deporte, 

Reconociendo que la eliminación del dopaje en el deporte depende en parte de la progresiva 
armonización de normas y prácticas antidopaje en el deporte y de la cooperación en el plano 
nacional y mundial, 

Aprueba en este día diecinueve de octubre de 2005 la presente Convención. 

I. Alcance 

Artículo 1 – Finalidad de la Convención 

La finalidad de la presente Convención, en el marco de la estrategia y el programa de actividades 
de la UNESCO en el ámbito de la educación física y el deporte, es promover la prevención del 
dopaje en el deporte y la lucha contra éste, con miras a su eliminación. 

Artículo 2 – Definiciones 

Las definiciones han de entenderse en el contexto del Código Mundial Antidopaje. Sin embargo, 
en caso de conflicto entre las definiciones, la de la Convención prevalecerá. 

A los efectos de la presente Convención: 

1. Los “laboratorios acreditados encargados del control del dopaje” son los laboratorios 
acreditados por la Agencia Mundial Antidopaje. 

2. Una “organización antidopaje” es una entidad encargada de la adopción de normas para 
iniciar, poner en práctica o hacer cumplir cualquier parte del proceso de control antidopaje. 
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Esto incluye, por ejemplo, al Comité Olímpico Internacional, al Comité Paralímpico 
Internacional, a otras organizaciones encargadas de grandes acontecimientos deportivos que 
realizan controles en eventos de los que son responsables, a la Agencia Mundial 
Antidopaje, a las federaciones internacionales y a las organizaciones nacionales antidopaje.  

3. La expresión “infracción de las normas antidopaje” en el deporte se refiere a una o varias 
de las infracciones siguientes: 

a) la presencia de una sustancia prohibida o de sus metabolitos o marcadores en las 
muestras físicas de un deportista; 

b) el uso o tentativa de uso de una sustancia prohibida o de un método prohibido; 

c) negarse o no someterse, sin justificación válida, a una recogida de muestras tras una 
notificación hecha conforme a las normas antidopaje aplicables, o evitar de cualquier 
otra forma la recogida de muestras; 

d) la vulneración de los requisitos en lo que respecta a la disponibilidad del deportista 
para la realización de controles fuera de la competición, incluido el no proporcionar 
información sobre su paradero, así como no presentarse para someterse a controles 
que se consideren regidos por normas razonables; 

e) la falsificación o tentativa de falsificación de cualquier elemento del proceso de 
control antidopaje; 

f) la posesión de sustancias o métodos prohibidos; 

g) el tráfico de cualquier sustancia prohibida o método prohibido; 

h) la administración o tentativa de administración de una sustancia prohibida o método 
prohibido a algún deportista, o la asistencia, incitación, contribución, instigación, 
encubrimiento o cualquier otro tipo de complicidad en relación con una infracción de 
la norma antidopaje o cualquier otra tentativa de infracción. 

4. Un “deportista” es, a efectos de control antidopaje, cualquier persona que participe en un 
deporte a nivel internacional o nacional, en el sentido determinado por una organización 
nacional antidopaje, y cualquier otra persona que participe en un deporte o encuentro 
deportivo a un nivel inferior aceptado por los Estados Parte. A efectos de los programas de 
enseñanza y formación, un “deportista” es cualquier persona que participe en un deporte 
bajo la autoridad de una organización deportiva. 

5. El “personal de apoyo a los deportistas” es cualquier entrenador, instructor, director 
deportivo, agente, personal del equipo, funcionario, personal médico o paramédico que 
trabaje con deportistas o trate a deportistas que participen en competiciones deportivas o se 
preparen para ellas. 

6. “Código” significa el Código Mundial Antidopaje adoptado por la Agencia Mundial 
Antidopaje el 5 de marzo de 2003 en Copenhague y que figura en el Apéndice 1 de la 
presente Convención. 
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7. Una “competición” es una prueba única, un partido, una partida o un certamen deportivo 
concreto. 

8. El “control antidopaje” es el proceso que incluye la planificación de controles, la recogida y 
manipulación de muestras, los análisis de laboratorio, la gestión de los resultados, las vistas 
y las apelaciones. 

9. El “dopaje en el deporte” se refiere a toda infracción de las normas antidopaje. 

10. Los “equipos de control antidopaje debidamente autorizados” son los equipos de control 
antidopaje que trabajan bajo la autoridad de organizaciones antidopaje internacionales o 
nacionales. 

11. Con objeto de diferenciar los controles efectuados durante la competición de los realizados 
fuera de la competición, y a menos que exista una disposición en contrario a tal efecto en 
las normas de la federación internacional o de otra organización antidopaje competente, un 
control “durante la competición” es un control al que se somete a un determinado deportista 
en el marco de una competición. 

12. Las “normas internacionales para los laboratorios” son aquellas que figuran en el Apéndice 
2 de la presente Convención. 

13. Las “normas internacionales para los controles” son aquellas que figuran en el Apéndice 3 
de la presente Convención. 

14. Un “control por sorpresa” es un control antidopaje que se produce sin previo aviso al 
deportista y en el que el deportista es continuamente acompañado desde el momento de la 
notificación hasta que facilita la muestra. 

15. El “movimiento olímpico” es el que reúne a todos los que aceptan regirse por la Carta 
Olímpica y que reconocen la autoridad del Comité Olímpico Internacional, a saber: 
las federaciones internacionales deportivas sobre el programa de los Juegos Olímpicos; 
los Comités Olímpicos Nacionales, los Comités Organizadores de los Juegos Olímpicos, 
los deportistas, jueces y árbitros, las asociaciones y los clubes, así como todas las 
organizaciones y organismos reconocidos por el Comité Olímpico Internacional. 

16. Un control del dopaje “fuera de la competición” es todo control antidopaje que no se realice 
durante una competición. 

17. La “lista de prohibiciones” es la lista que figura en el Anexo I de la presente Convención y 
en la que se enumeran las sustancias y métodos prohibidos. 

18. Un “método prohibido” es cualquier método que se define como tal en la Lista de 
prohibiciones que figura en el Anexo I de la presente Convención. 

19. Una “sustancia prohibida” es cualquier sustancia que se define como tal en la Lista de 
prohibiciones que figura en el Anexo 1 de la presente Convención. 
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20. Una “organización deportiva” es una organización que funciona como organismo rector de 
un acontecimiento para uno o varios deportes. 

21. Las “normas para la concesión de autorizaciones para uso con fines terapéuticos” son 
aquellas que figuran en el Anexo II de la presente Convención. 

22. El “control” es la parte del proceso de control del dopaje que comprende la planificación de 
la distribución de los tests, la recogida de muestras, la manutención de muestras y su 
transporte al laboratorio. 

23. La “exención para uso con fines terapéuticos” es la concedida con arreglo a las normas para 
la concesión de autorizacionnes para uso con fines terapéuticos. 

24. El término “uso” se refiere a la aplicación, ingestión, inyección o consumo por cualquier 
medio de una sustancia prohibida o de un método prohibido. 

25. La “Agencia Mundial Antidopaje” (AMA) es la fundación de derecho suizo que lleva ese 
nombre creada el 10 de noviembre de 1999.  

Artículo 3 – Medidas encaminadas a la realización de los objetivos  
de la presente Convención 

A fin de realizar los objetivos de la presente Convención, los Estados Parte deberán: 

a) adoptar medidas apropiadas, en el plano nacional e internacional, acordes con los 
principios del Código; 

b) fomentar todas las formas de cooperación internacional encaminadas a la protección 
de los deportistas, la ética en el deporte y la difusión de los resultados de la 
investigación; 

c) promover la cooperación internacional entre los Estados Parte y las principales 
organizaciones encargadas de la lucha contra el dopaje en el deporte, en particular la 
Agencia Mundial Antidopaje. 

Artículo 4 – Relaciones de la Convención con el Código 

1. Con miras a coordinar, en el plano nacional e internacional, las actividades de lucha contra 
el dopaje en el deporte, los Estados Parte se comprometen a respetar los principios del 
Código como base de las medidas previstas en el Artículo 5 de la presente Convención. 
Nada en la presente Convención es óbice para que los Estados Parte adopten otras medidas 
que puedan complementar las del Código. 

2. El Código y la versión más actualizada de los Apéndices 2 y 3 se reproducen a título 
informativo y no forman parte integrante de la presente Convención. Los apéndices como 
tales no crean ninguna obligación vinculante en derecho internacional para los Estados 
Parte. 

3. Los anexos forman parte integrante de la presente Convención. 
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Artículo 5 – Medidas encaminadas a alcanzar los objetivos de la Convención 

Todo Estado Parte adoptará las medidas apropiadas para cumplir con las obligaciones que 
dimanan de los artículos de la presente Convención. Dichas medidas podrán comprender medidas 
legislativas, reglamentos, políticas o disposiciones administrativas. 

Artículo 6 – Relaciones con otros instrumentos internacionales 

La presente Convención no modificará los derechos ni las obligaciones de los Estados Parte que 
dimanen de otros acuerdos concertados previamente y sean compatibles con el objeto y propósito 
de esta Convención. Esto no compromete el goce por otros Estados Parte de los derechos que esta 
Convención les concede, ni el cumplimiento de las obligaciones que ésta les impone. 

II. Actividades contra el dopaje en el plano nacional 

Artículo 7 – Coordinación en el plano nacional 

Los Estados Parte deberán velar por la aplicación de la presente Convención, en particular 
mediante la coordinación en el plano nacional. Los Estados Parte podrán, al cumplir con sus 
obligaciones con arreglo a la presente Convención, actuar por conducto de organizaciones 
antidopaje, así como de autoridades u organizaciones deportivas. 

Artículo 8 – Restringir la disponibilidad y la utilización en el deporte  
de sustancias y métodos prohibidos 

1. Los Estados Parte deberán adoptar, cuando proceda, medidas encaminadas a restringir la 
disponibilidad de sustancias y métodos prohibidos, a fin de limitar su utilización en el 
deporte por los deportistas, a menos que su utilización se base en una exención para uso 
con fines terapéuticos. Lo anterior comprende medidas para luchar contra el tráfico 
destinado a los deportistas y, con tal fin, medidas para controlar la producción, el 
transporte, la importación, la distribución y la venta. 

2. Los Estados Parte deberán adoptar, o instar a adoptar, si procede, a las entidades 
competentes de su jurisdicción, medidas encaminadas a impedir o limitar el uso y posesión 
por los deportistas de sustancias y métodos prohibidos, a menos que su utilización se base 
en una exención para uso con fines terapéuticos. 

3. Ninguna medida adoptada en cumplimiento de la presente Convención impedirá que se 
disponga, para usos legítimos, de sustancias y métodos que de otra forma están prohibidos 
o sometidos a control en el deporte. 

Artículo 9 – Medidas contra el personal de apoyo a los deportistas 

Los Estados Parte adoptarán medidas ellos mismos o instarán a las organizaciones deportivas y 
las organizaciones antidopaje a que adopten medidas, comprendidas sanciones o multas, dirigidas 
al personal de apoyo a los deportistas que cometa una infracción de las normas antidopaje u otra 
infracción relacionada con el dopaje en el deporte. 
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Artículo 10 – Suplementos nutricionales 

Los Estados Parte instarán, cuando proceda, a los productores y distribuidores de suplementos 
nutricionales a que establezcan prácticas ejemplares en la comercialización y distribución de 
dichos suplementos, incluida la información relativa a su composición analítica y la garantía de 
calidad. 

Artículo 11 – Medidas financieras 

Los Estados Parte deberán, cuando proceda: 

a) proporcionar financiación con cargo a sus respectivos presupuestos para apoyar un 
programa nacional de pruebas clínicas en todos los deportes, o ayudar a sus 
organizaciones deportivas y organizaciones antidopaje a financiar controles 
antidopaje, ya sea mediante subvenciones o ayudas directas, o bien teniendo en 
cuenta los costos de dichos controles al establecer los subsidios o ayudas globales que 
se concedan a dichas organizaciones; 

b) tomar medidas apropiadas para suspender el apoyo financiero relacionado con el 
deporte a los deportistas o a su personal de apoyo que hayan sido suspendidos por 
haber cometido una infracción de las normas antidopaje, y ello durante el periodo de 
suspensión de dicho deportista o dicho personal; 

c) retirar todo o parte del apoyo financiero o de otra índole relacionado con actividades 
deportivas a toda organización deportiva u organización antidopaje que no aplique el 
Código o las correspondientes normas antidopaje adoptadas de conformidad con el 
Código. 

Artículo 12 – Medidas para facilitar las actividades de control del dopaje 

Los Estados Parte deberán, cuando proceda: 

a) alentar y facilitar la realización de los controles del dopaje, de forma compatible con 
el Código, por parte de las organizaciones deportivas y las organizaciones antidopaje 
de su jurisdicción, en particular los controles por sorpresa, fuera de las competiciones 
y durante ellas; 

b) alentar y facilitar la negociación por las organizaciones deportivas y las 
organizaciones antidopaje de acuerdos que permitan a sus miembros ser sometidos a 
pruebas clínicas por equipos de control del dopaje debidamente autorizados de otros 
países; 

c) ayudar a las organizaciones deportivas y las organizaciones antidopaje de su 
jurisdicción a tener acceso a un laboratorio de control antidopaje acreditado a fin de 
efectuar análisis de control del dopaje. 
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III. Cooperación internacional 

Artículo 13 – Cooperación entre organizaciones antidopaje y organizaciones deportivas 

Los Estados Parte alentarán la cooperación entre las organizaciones antidopaje, las autoridades 
públicas y las organizaciones deportivas de su jurisdicción, y las de la jurisdicción de otros 
Estados Parte, a fin de alcanzar, en el plano internacional, el objetivo de la presente Convención. 

Artículo 14 – Apoyo al cometido de la Agencia Mundial Antidopaje 

Los Estados Parte se comprometen a prestar apoyo al importante cometido de la Agencia 
Mundial Antidopaje en la lucha internacional contra el dopaje. 

Artículo 15 – Financiación de la Agencia Mundial Antidopaje por partes iguales 

Los Estados Parte apoyan el principio de la financiación del presupuesto anual básico aprobado 
de la Agencia Mundial Antidopaje por las autoridades públicas y el Movimiento Olímpico, por 
partes iguales. 

Artículo 16 – Cooperación internacional en la lucha contra el dopaje 

Reconociendo que la lucha contra el dopaje en el deporte sólo puede ser eficaz cuando se pueden 
hacer pruebas clínicas a los deportistas sin previo aviso y las muestras se pueden transportar a los 
laboratorios a tiempo para ser analizadas, los Estados Parte deberán, cuando proceda y de 
conformidad con la legislación y los procedimientos nacionales: 

a) facilitar la tarea de la Agencia Mundial Antidopaje y otras organizaciones antidopaje 
que actúan de conformidad con el Código, a reserva de los reglamentos pertinentes de 
los países anfitriones, en la ejecución de los controles a sus deportistas, durante las 
competiciones o fuera de ellas, ya sea en su territorio o en otros lugares; 

b) facilitar el traslado a otros países en el momento oportuno de los equipos 
debidamente autorizados encargados del control del dopaje cuando realizan tareas en 
ese ámbito; 

c) cooperar para agilizar el envío a tiempo o el transporte transfronterizo de muestras, de 
tal modo que pueda garantizarse su seguridad e integridad; 

d) prestar asistencia en la coordinación internacional de controles del dopaje realizados 
por las distintas organizaciones antidopaje y cooperar a estos efectos con la Agencia 
Mundial Antidopaje; 

e) promover la cooperación entre laboratorios encargados del control del dopaje de su 
jurisdicción y los de la jurisdicción de otros Estados Parte. En particular, los Estados 
Parte que dispongan de laboratorios acreditados de ese tipo deberán alentar a los 
laboratorios de su jurisdicción a ayudar a otros Estados Parte a adquirir la 
experiencia, las competencias y las técnicas necesarias para establecer sus propios 
laboratorios, si lo desean; 
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f) alentar y apoyar los acuerdos de controles recíprocos entre las organizaciones 
antidopaje designadas, de conformidad con el Código; 

g) reconocer mutuamente los procedimientos de control del dopaje de toda organización 
antidopaje y la gestión de los resultados de las pruebas clínicas, incluidas las 
sanciones deportivas correspondientes, que sean conformes con el Código. 

Artículo 17 – Fondo de contribuciones voluntarias 

1. Queda establecido un Fondo para la Eliminación del Dopaje en el Deporte, en adelante 
denominado “el Fondo de contribuciones voluntarias”, que estará constituido como fondo 
fiduciario, de conformidad con el Reglamento Financiero de la UNESCO. Todas las 
contribuciones de los Estados Parte y otros donantes serán de carácter voluntario. 

2. Los recursos del Fondo de contribuciones voluntarias estarán constituidos por: 

a) las contribuciones de los Estados Parte; 

b) las aportaciones, donaciones o legados que puedan hacer: 

i) otros Estados; 

ii) organismos y programas del sistema de las Naciones Unidas, en especial el 
Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo, u otras organizaciones 
internacionales;  

iii) organismos públicos o privados, o personas físicas; 

c) todo interés devengado por los recursos del Fondo de contribuciones voluntarias; 

d) el producto de las colectas y la recaudación procedente de las actividades organizadas 
en provecho del Fondo de contribuciones voluntarias; 

e) todos los demás recursos autorizados por el Reglamento del Fondo de contribuciones 
voluntarias, que elaborará la Conferencia de las Partes. 

3. Las contribuciones de los Estados Parte al Fondo de contribuciones voluntarias no los 
eximirán de su compromiso de abonar la parte que les corresponde al presupuesto anual de 
la Agencia Mundial Antidopaje. 

Artículo 18 – Uso y gestión del Fondo de contribuciones voluntarias 

Los recursos del Fondo de contribuciones voluntarias serán asignados por la Conferencia de las 
Partes para financiar actividades aprobadas por ésta, en particular para ayudar los Estados Parte a 
elaborar y ejecutar programas antidopaje, de conformidad con las disposiciones de la presente 
Convención y teniendo en cuenta los objetivos de la Agencia Mundial Antidopaje. Dichos 
recursos podrán servir para cubrir los gastos de funcionamiento de la presente Convención. Las 
contribuciones al Fondo de contribuciones voluntarias no podrán estar supeditadas a condiciones 
políticas, económicas ni de otro tipo. 
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IV. Educación y formación 

Artículo 19 – Principios generales de educación y formación 

1. Los Estados Parte se comprometerán, en función de sus recursos, a apoyar, diseñar o 
aplicar programas de educación y formación sobre la lucha contra el dopaje.  Para la 
comunidad deportiva en general, estos programas deberán tener por finalidad ofrecer 
información precisa y actualizada sobre las siguientes cuestiones: 

a) el perjuicio que el dopaje significa para los valores éticos del deporte; 

b) las consecuencias del dopaje para la salud. 

2. Para los deportistas y su personal de apoyo, en particular durante su formación inicial, los 
programas de educación y formación deberán tener por finalidad, además de lo antedicho, 
ofrecer información precisa y actualizada sobre las siguientes cuestiones: 

a) los procedimientos de control del dopaje; 

b) los derechos y responsabilidades de los deportistas en materia de lucha contra el 
dopaje, en particular la información sobre el Código y las políticas de lucha contra el 
dopaje de las organizaciones deportivas y organizaciones antidopaje pertinentes. Tal 
información comprenderá las consecuencias de cometer una infracción de las normas 
contra el dopaje; 

c) la lista de las sustancias y métodos prohibidos y de las autorizaciones para uso con 
fines terapéuticos; 

d) los suplementos nutricionales. 

Artículo 20 – Códigos de conducta profesional 

Los Estados Parte alentarán a los organismos y asociaciones profesionales pertinentes 
competentes a elaborar y aplicar códigos apropiados de conducta, de prácticas ejemplares y de 
ética en relación con la lucha contra el dopaje en el deporte que sean conformes con el Código. 

Artículo 21 – Participación de los deportistas y del personal de apoyo a los deportistas 

Los Estados Parte promoverán y, en la medida de sus recursos, apoyarán la participación activa 
de los deportistas y su personal de apoyo en todos los aspectos de la lucha contra el dopaje 
emprendida por las organizaciones deportivas y otras organizaciones competentes, y alentarán a 
las organizaciones deportivas de su jurisdicción a hacer otro tanto. 

Artículo 22 – Las organizaciones deportivas y la educación y formación permanentes 
en materia de lucha contra el dopaje 

Los Estados Parte alentarán a las organizaciones deportivas y las organizaciones antidopaje a 
aplicar programas de educación y formación permanentes para todos los deportistas y su personal 
de apoyo sobre los temas indicados en el Artículo 19. 
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Artículo 23 – Cooperación en educación y formación 

Los Estados Parte cooperarán entre sí y con las organizaciones competentes para intercambiar, 
cuando proceda, información, competencias y experiencias relativas a programas eficaces de 
lucha contra el dopaje. 

V. Investigación 

Artículo 24 – Fomento de la investigación en materia de lucha contra el dopaje 

Los Estados Parte alentarán y fomentarán, con arreglo a sus recursos, la investigación en materia 
de lucha contra el dopaje en cooperación con organizaciones deportivas y otras organizaciones 
competentes, sobre: 

a) prevención y métodos de detección del dopaje, así como aspectos de conducta y 
sociales del dopaje y consecuencias para la salud; 

b) los medios de diseñar programas con base científica de formación en fisiología y 
psicología que respeten la integridad de la persona; 

c) la utilización de todos los métodos y sustancias recientes establecidos con arreglo a 
los últimos adelantos científicos. 

Artículo 25 – Índole de la investigación relacionada con la lucha contra el dopaje 

Al promover la investigación relacionada con la lucha contra el dopaje, definida en el 
Artículo 24, los Estados Parte deberán velar por que dicha investigación: 

a) se atenga a las prácticas éticas reconocidas en el plano internacional; 

b) evite la administración de sustancias y métodos prohibidos a los deportistas; 

c) se lleve a cabo tomando las precauciones adecuadas para impedir que sus resultados 
sean mal utilizados y aplicados con fines de dopaje. 

Artículo 26 – Difusión de los resultados de la investigación relacionada  
con la lucha contra el dopaje 

A reserva del cumplimiento de las disposiciones del derecho nacional e internacional aplicables, 
los Estados Parte deberán, cuando proceda, comunicar a otros Estados Parte y a la Agencia 
Mundial Antidopaje los resultados de la investigación relacionada con la lucha contra el dopaje. 

Artículo 27 – Investigaciones en ciencia del deporte 

Los Estados Parte alentarán: 

a) a los miembros de los medios científicos y médicos a llevar a cabo investigaciones en 
ciencia del deporte, de conformidad con los principios del Código; 
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b) a las organizaciones deportivas y al personal de apoyo a los deportistas de su 
jurisdicción a aplicar las investigaciones en ciencia del deporte que sean conformes 
con los principios del Código. 

VI. Seguimiento de la aplicación de la Convención 

Artículo 28 – Conferencia de las Partes 

1. Queda establecida una Conferencia de las Partes, que será el órgano soberano de la presente 
Convención. 

2. La Conferencia de las Partes celebrará una reunión ordinaria en principio cada dos años. 
Podrá celebrar reuniones extraordinarias si así lo decide o a solicitud de por lo menos un 
tercio de los Estados Parte. 

3. Cada Estado Parte dispondrá de un voto en las votaciones de la Conferencia de las Partes. 

4. La Conferencia de las Partes aprobará su propio reglamento. 

Artículo 29 – Organización de carácter consultivo y observadores  
ante la Conferencia de las Partes 

Se invitará a la Agencia Mundial Antidopaje en calidad de organización de carácter consultivo 
ante la Conferencia de las Partes. Se invitará en calidad de observadores al Comité Olímpico 
Internacional, el Comité Internacional Paralímpico, el Consejo de Europa y el Comité 
Intergubernamental para la Educación Física y el Deporte (CIGEPS). La Conferencia de las 
Partes podrá decidir invitar a otras organizaciones competentes en calidad de observadores. 

Artículo 30 – Funciones de la Conferencia de las Partes 

1. Fuera de las establecidas en otras disposiciones de esta Convención, las funciones de la 
Conferencia de las Partes serán las siguientes: 

a) fomentar el logro del objetivo de esta Convención; 

b) debatir las relaciones con la Agencia Mundial Antidopaje y estudiar los mecanismos 
de financiación del presupuesto anual básico de dicha Agencia, pudiéndose invitar al 
debate a Estados que no son Parte en la Convención; 

c) aprobar, de conformidad con el Artículo 18, un plan para la utilización de los recursos 
del Fondo de contribuciones voluntarias; 

d) examinar, de conformidad con el Artículo 31, los informes presentados por los 
Estados Parte; 

e) examinar de manera permanente la comprobación del cumplimiento de esta 
Convención, en respuesta al establecimiento de sistemas de lucha contra el dopaje, de 
conformidad con lo dispuesto en el Artículo 31. Todo mecanismo o medida de 
comprobación o control que no esté previsto en el Artículo 31 se financiará con cargo 
al Fondo de contribuciones voluntarias establecido en el Artículo 17; 
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f) examinar para su aprobación las enmiendas a esta Convención; 

g) examinar para su aprobación, de conformidad con las disposiciones del Artículo 34 
de la Convención, las modificaciones introducidas en la lista de prohibiciones y las 
normas para la concesión de autorizaciones para uso con fines terapéuticos aprobadas 
por la Agencia Mundial Antidopaje; 

h) definir y poner en práctica la cooperación entre los Estados Parte y la Agencia, en el 
marco de esta Convención; 

i) pedir a la Agencia que someta a su examen, en cada una de sus reuniones, un informe 
sobre la aplicación del Código. 

2. La Conferencia de las Partes podrá cumplir sus funciones en cooperación con otros 
organismos intergubernamentales. 

Artículo 31 – Informes nacionales a la Conferencia de las Partes 

Los Estados Parte proporcionarán cada dos años a la Conferencia de las Partes, por conducto de 
la Secretaría, en una de las lenguas oficiales de la UNESCO, toda la información pertinente 
relacionada con las medidas que hayan adoptado para dar cumplimiento a las disposiciones de la 
presente Convención. 

Artículo 32 – Secretaría de la Conferencia de las Partes 

1. El Director General de la UNESCO facilitará la secretaría de la Conferencia de las Partes. 

2. A petición de la Conferencia de las Partes, el Director General de la UNESCO recurrirá en 
la mayor medida posible a los servicios de la Agencia Mundial Antidopaje, en condiciones 
convenidas por la Conferencia de las Partes. 

3. Los gastos de funcionamiento derivados de la aplicación de la Convención se financiarán 
con cargo al Presupuesto Ordinario de la UNESCO en la cuantía apropiada, dentro de los 
límites de los recursos existentes, al Fondo de contribuciones voluntarias establecido en el 
Artículo 17, o a una combinación de ambos recursos determinada cada dos años. La 
financiación de la secretaría con cargo al Presupuesto Ordinario se reducirá al mínimo 
indispensable, en el entendimiento de que la financiación de apoyo a la Convención 
también correrá a cargo del Fondo de contribuciones voluntarias. 

4. La secretaría establecerá la documentación de la Conferencia de las Partes, así como el 
proyecto de orden del día de sus reuniones, y velará por el cumplimiento de sus decisiones. 

Artículo 33 – Enmiendas 

1. Cada Estado Parte podrá proponer enmiendas a la presente Convención mediante 
notificación dirigida por escrito al Director General de la UNESCO. El Director General 
transmitirá esta notificación a todos los Estados Parte. Si en los seis meses siguientes a la 
fecha de envío de la notificación la mitad por lo menos de los Estados Parte da su 
consentimiento, el Director General someterá dicha propuesta a la Conferencia de las Partes 
en su siguiente reunión. 
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2. Las enmiendas serán aprobadas en la Conferencia de las Partes por una mayoría de dos 
tercios de los Estados Parte presentes y votantes. 

3. Una vez aprobadas, las enmiendas a esta Convención deberán ser objeto de ratificación, 
aceptación, aprobación o adhesión por los Estados Parte. 

4. Para los Estados Parte que las hayan ratificado, aceptado, aprobado o se hayan adherido a 
ellas, las enmiendas a la presente Convención entrarán en vigor tres meses después de que 
dos tercios de dichos Estados Parte hayan depositado los instrumentos mencionados en el 
párrafo 3 del presente Artículo. A partir de ese momento la correspondiente enmienda 
entrará en vigor para cada Estado Parte que la ratifique, acepte, apruebe o se adhiera a ella 
tres meses después de la fecha en que el Estado Parte haya depositado su instrumento de 
ratificación, aceptación, aprobación o adhesión. 

5. Un Estado que pase a ser Parte en esta Convención después de la entrada en vigor de 
enmiendas con arreglo al párrafo 4 del presente Artículo y que no manifieste una intención 
en contrario se considerará:  

a) parte en la presente Convención así enmendada; 

b) parte en la presente Convención no enmendada con respecto a todo Estado Parte que 
no esté obligado por las enmiendas en cuestión. 

Artículo 34 – Procedimiento específico de enmienda a los anexos de la Convención 

1. Si la Agencia Mundial Antidopaje modifica la lista de prohibiciones o las normas para la 
concesión de autorizaciones para uso con fines terapéuticos, podrá informar por escrito de 
estos cambios al Director General de la UNESCO. El Director General comunicará 
rápidamente a todos los Estados Parte estos cambios como propuestas de enmiendas a los 
anexos pertinentes de la presente Convención. Las enmiendas de los anexos deberán ser 
aprobadas por la Conferencia General de las Partes en una de sus reuniones o mediante una 
consulta escrita. 

2. Los Estados Parte disponen de 45 días después de la notificación escrita del Director 
General para comunicar su oposición a la enmienda propuesta, sea por escrito en caso de 
consulta escrita, sea en una reunión de la Conferencia de las Partes. A menos que dos 
tercios de los Estados Parte se opongan a ella, la enmienda propuesta se considerará 
aprobada por la Conferencia de las Partes.  

3. El Director General notificará a los Estados Parte las enmiendas aprobadas por la 
Conferencia de las Partes. Éstas entrarán en vigor 45 días después de esta notificación, 
salvo para todo Estado Parte que haya notificado previamente al Director General que no 
las acepta.   

4. Un Estado Parte que haya notificado al Director General que no acepta una enmienda 
aprobada según lo dispuesto en los párrafos anteriores permanecerá vinculado por los 
anexos en su forma no enmendada. 
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VII. Disposiciones finales 

Artículo 35 – Regímenes constitucionales federales o no unitarios 

A los Estados Parte que tengan un régimen constitucional federal o no unitario les serán 
aplicables las siguientes disposiciones: 

a) por lo que respecta a las disposiciones de la presente Convención cuya aplicación 
competa al poder legislativo federal o central, las obligaciones del gobierno federal o 
central serán idénticas a las de los Estados Parte que no constituyan Estados 
federales; 

b) por lo que respecta a las disposiciones de la presente Convención cuya aplicación 
competa a cada uno de los Estados, condados, provincias o cantones constituyentes, 
que en virtud del régimen constitucional de la federación no estén facultados para 
tomar medidas legislativas, el gobierno federal comunicará esas disposiciones, con su 
dictamen favorable, a las autoridades competentes de los Estados, condados, 
provincias o cantones, para que éstas las aprueben. 

Artículo 36 – Ratificación, aceptación, aprobación o adhesión 

La presente Convención estará sujeta a la ratificación, aceptación, aprobación o adhesión de los 
Estados Miembros de la UNESCO de conformidad con sus respectivos procedimientos 
constitucionales. Los instrumentos de ratificación, aceptación, aprobación o adhesión se 
depositarán ante el Director General de la UNESCO. 

Artículo 37 – Entrada en vigor 

1. La Convención entrará en vigor el primer día del mes siguiente a la expiración de un plazo 
de un mes después de la fecha en la cual se haya depositado el trigésimo instrumento de 
ratificación, aceptación, aprobación o adhesión. 

2. Para los Estados que ulteriormente manifiesten su consentimiento en obligarse por la 
presente Convención, ésta entrará en vigor el primer día del mes siguiente a la expiración 
de un plazo de un mes después de la fecha en que hayan depositado sus respectivos 
instrumentos de ratificación, aceptación, aprobación o adhesión. 

Artículo 38 – Extensión de la Convención a otros territorios 

1. Todos los Estados podrán, en el momento de depositar su instrumento de ratificación, 
aceptación, aprobación o adhesión, especificar el o los territorios de cuyas relaciones 
internacionales se encargan, donde se aplicará esta Convención. 

2. Todos los Estados podrán, en cualquier momento ulterior y mediante una declaración 
dirigida a la UNESCO, extender la aplicación de la presente Convención a cualquier otro 
territorio especificado en su declaración. La Convención entrará en vigor con respecto a ese 
territorio el primer día del mes siguiente a la expiración de un plazo de un mes después de 
la fecha en que el depositario haya recibido la declaración. 
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3. Toda declaración formulada en virtud de los dos párrafos anteriores podrá, respecto del 
territorio a que se refiere, ser retirada mediante una notificación dirigida a la UNESCO. 
Dicha retirada surtirá efecto el primer día del mes siguiente a la expiración de un plazo de 
un mes después de la fecha en que el depositario haya recibido la notificación.  

Artículo 39 – Denuncia 

Todos los Estados Parte tendrán la facultad de denunciar la presente Convención. La denuncia se 
notificará por medio de un instrumento escrito que obrará en poder del Director General de 
la UNESCO. La denuncia surtirá efecto el primer día del mes siguiente a la expiración de un 
plazo de seis meses después de la recepción del instrumento de denuncia. No modificará en 
absoluto las obligaciones financieras que haya de asumir el Estado Parte denunciante hasta la 
fecha en que la retirada sea efectiva. 

Artículo 40 – Depositario 

El Director General de la UNESCO será el depositario de la presente Convención y de las 
enmiendas de la misma. En su calidad de depositario, el Director General de la UNESCO 
informará a los Estados Parte en la presente Convención, así como a los demás Estados 
Miembros de la UNESCO, de: 

a) el depósito de todo instrumento de ratificación, aceptación, aprobación o adhesión; 

b) la fecha de entrada en vigor de la presente Convención conforme a lo dispuesto en el 
Artículo 37; 

c) todos los informes preparados conforme a lo dispuesto en el Artículo 31; 

d) toda enmienda a la Convención o a los anexos aprobada conforme a lo dispuesto en 
los Artículo 33 y 34 y la fecha en que dicha enmienda surta efecto; 

e) toda declaración o notificación formulada conforme a lo dispuesto en el Artículo 38; 

f) toda notificación presentada conforme a lo dispuesto en el Artículo 39 y la fecha en 
que la denuncia surta efecto; 

g) cualquier otro acto, notificación o comunicación relacionado con la presente 
Convención. 

Artículo 41 – Registro 

De conformidad con lo dispuesto en el Artículo 102 de la Carta de las Naciones Unidas, la 
presente Convención se registrará en la Secretaría de las Naciones Unidas a petición del Director 
General de la UNESCO. 
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Artículo 42 – Textos auténticos 

1. La presente Convención y sus anexos se redactaron en árabe, chino, español, francés, inglés 
y ruso, siendo los seis textos igualmente auténticos. 

2. Los apéndices de la presente Convención se reproducen en árabe, chino, español, francés, 
inglés y ruso. 

Artículo 43 – Reservas 

No se admitirá ninguna reserva incompatible con el objeto y la finalidad de la presente 
Convención. 
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Париж, 19 октября 2005 года 

 



 

МЕЖДУНАРОДНАЯ КОНВЕНЦИЯ  
О БОРЬБЕ С ДОПИНГОМ В СПОРТЕ 

Генеральная конференция Организации Объединенных Наций по вопросам образования, 
науки и культуры, далее именуемой «ЮНЕСКО», на своей 33-й сессии, состоявшейся 
3-21 октября 2005 года в Париже,  

учитывая, что цель ЮНЕСКО заключается в содействии укреплению мира и безопасно-
сти путем расширения сотрудничества народов в области образования, науки и культуры,  

ссылаясь на существующие международные документы, касающиеся прав человека,  

учитывая резолюцию 58/5, принятую Генеральной Ассамблеей Организации Объединен-
ных Наций 3 ноября 2003 г. и касающуюся спорта как средства содействия воспитанию, 
здоровью, развитию и миру, в частности ее пункт 7, 

сознавая, что спорт должен играть важную роль в охране здоровья, в нравственном, куль-
турном и физическом воспитании, а также в содействии укреплению международного 
взаимопонимания и мира,  

отмечая необходимость поощрения и координации международного сотрудничества, на-
правленного на искоренение допинга в спорте, 

выражая обеспокоенность в связи с использованием спортсменами допинга в спорте и 
последствиями этого для их здоровья, принципа справедливой игры, искоренения мошен-
ничества и будущего спорта,  

сознавая, что допинг ставит под угрозу этические принципы и воспитательные ценности, 
закрепленные в Международной хартии физического воспитания и спорта ЮНЕСКО и 
Олимпийской хартии, 

напоминая о том, что Конвенция против применения допинга и Дополнительный прото-
кол к ней, принятые в рамках Совета Европы, представляют собой инструменты пуб-
личного международного права, на которых основываются политика стран и межправи-
тельственное сотрудничество в области борьбы с допингом, 

ссылаясь на рекомендации по вопросу о допинге, принятые на второй, третьей и четвер-
той международных конференциях министров и руководящих работников, ответственных 
за физическое воспитание и спорт, которые были организованы ЮНЕСКО в Москве 
(1988 г.), Пунта-дель-Эсте (1999 г.) и Афинах (2004 г.), а также на резолюцию 32 С/9, при-
нятую Генеральной конференцией ЮНЕСКО на ее 32-й сессии (2003 г.), 

принимая во внимание Всемирный антидопинговый кодекс, принятый Всемирным антидо-
пинговым агентством 5 марта 2003 г. в Копенгагене на Всемирной конференции по до-
пингу в спорте, а также Копенгагенскую декларацию о борьбе с допингом в спорте, 

принимая также во внимание влияние, которое ведущие спортсмены оказывают на мо-
лодежь, 

учитывая необходимость проведения и расширения на постоянной основе исследований 
для совершенствования методов обнаружения допинга и более глубокого изучения факто-
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ров, влияющих на его использование, в целях обеспечения максимальной эффективности 
стратегий предотвращения применения допинга, 

учитывая также важность просвещения на постоянной основе спортсменов, вспомога-
тельного персонала спортсменов и общества в целом по вопросам предотвращения при-
менения допинга, 

принимая во внимание необходимость наращивания потенциала государств-участников 
для осуществления программ борьбы с допингом, 

учитывая, что государственные органы и организации, ответственные за спорт, выполня-
ют взаимодополняющие функции по предотвращению применения допинга в спорте и 
борьбе с ним, в частности для обеспечения надлежащего проведения спортивных меро-
приятий на основе принципа справедливой игры и охраны здоровья их участников,  

признавая, что эти органы и организации должны сотрудничать в достижении этих целей, 
добиваясь максимальной независимости и прозрачности на всех соответствующих  
уровнях, 

будучи преисполнена решимости предпринимать дальнейшие и более активные совмест-
ные действия по искоренению допинга в спорте, 

признавая, что искоренение допинга в спорте отчасти зависит от последовательного согла-
сования антидопинговых стандартов и практики в спорте и от сотрудничества на нацио-
нальном и мировом уровнях, 

принимает настоящую Конвенцию девятнадцатого октября 2005 года. 

I. Сфера применения 

Статья 1 –  Цель Конвенции 

Цель настоящей Конвенции в рамках стратегии и программы деятельности ЮНЕСКО в 
области физического воспитания и спорта заключается в содействии предотвращению 
применения допинга в спорте и борьбе с ним в интересах его искоренения. 

Статья 2 – Определения 

Приведенные ниже определения следует толковать в контексте Всемирного антидопин-
гового кодекса. Однако в случае разночтений преимущество имеют положения Кон-
венции.  

Для целей настоящей Конвенции: 

1. «Аккредитованные лаборатории допинг-контроля» означают лаборатории, аккреди-
тованные Всемирным антидопинговым агентством.  

2. «Антидопинговая организация» означает юридическое лицо, ответственное за уста-
новление правил, касающихся разработки, осуществления или обеспечения соблю-
дения любого элемента процесса допинг-контроля. К таковым относятся, например, 
Международный олимпийский комитет, Международный паралимпийский комитет, 
другие организации, которые проводят крупные мероприятия и осуществляют на 
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них тестирование, Всемирное антидопинговое агентство, международные федерации 
и национальные антидопинговые организации. 

3. «Нарушение антидопингового правила» в спорте означает одно или несколько сле-
дующих нарушений: 

(а) наличие запрещенной субстанции или ее метаболитов или маркеров в пробе, 
взятой из организма спортсмена; 

(b) использование или попытка использования запрещенной субстанции или за-
прещенного метода; 

(с) отказ явиться на взятие пробы или неявка на взятие пробы без уважительных 
причин после получения уведомления в соответствии с действующими антидо-
пинговыми правилами или уклонение иным образом от взятия пробы; 

(d) нарушение действующих требований, касающихся доступности спортсмена 
для внесоревновательного тестирования, включая непредоставление требуемой 
информации о его местонахождении и неявку для тестирования, которое назна-
чается на основании разумных правил; 

 (е) фальсификация или попытки фальсификации на любом этапе допинг-контроля; 

(f) обладание запрещенными субстанциями или методами; 

(g) распространение любой запрещенной субстанции или любого запрещенного  
метода;  

(h) введение или попытка введения запрещенной субстанции любому спортсмену 
или применение или попытка применения в отношении него запрещенного ме-
тода, или же помощь, поощрение, содействие, подстрекательство, сокрытие 
или соучастие в любой иной форме, связанные с нарушением или любой по-
пыткой нарушения антидопингового правила. 

4. «Спортсмен» для целей допинг-контроля означает любое лицо, занимающееся спор-
том на международном или национальном уровне, как это определяется каждой на-
циональной антидопинговой организацией и признается государствами-участ-
никами, а также любое другое лицо, занимающееся спортом или участвующее в 
спортивном мероприятии более низкого уровня, как это признается государствами-
участниками. Для целей программ образования и подготовки «спортсмен» означает 
любое лицо, занимающееся спортом под эгидой какой-либо спортивной органи-
зации. 

5. «Вспомогательный персонал спортсмена» означает любого тренера, инструктора, 
менеджера, агента, члена штата команды, должностное лицо, медицинский или па-
рамедицинский персонал, работающих со спортсменами или занимающихся лечени-
ем спортсменов, принимающих участие или готовящихся к участию в спортивном 
соревновании. 
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6. «Кодекс» означает Всемирный антидопинговый кодекс, принятый Всемирным анти-
допинговым агентством 5 марта 2003 г. в Копенгагене и включенный в Добавление 1 
к настоящей Конвенции. 

7. «Соревнование» означает единичную гонку, матч, игру или отдельное спортивное 
состязание. 

8. «Допинг-контроль» означает процесс, включающий планирование проведения тес-
тов, взятие проб и обращение с ними, лабораторный анализ, послетестовые процеду-
ры, слушания и апелляции. 

9. «Допинг в спорте» означает случай нарушения антидопингового правила. 

10. «Надлежащим образом уполномоченные группы допинг-контроля» означают группы 
допинг-контроля, действующие под руководством международных или националь-
ных антидопинговых организаций. 

11. «Соревновательное тестирование» для целей проведения различия между соревно-
вательным и внесоревновательным тестированием, если правилами какой-либо меж-
дународной федерации или другой соответствующей антидопинговой организации 
не предусмотрено иного, означает проведение теста, когда спортсмен выбирается 
для тестирования в связи с его участием в конкретном соревновании.  

12. «Международный стандарт для лабораторий» означает стандарт, включенный в До-
бавление 2 к настоящей Конвенции.  

13. «Международный стандарт для тестирования» означает стандарт, включенный в До-
бавление 3 к настоящей Конвенции. 

14. «Без предварительного уведомления» означает допинг-контроль, проводящийся без 
предварительного оповещения спортсмена, при котором устанавливается постоянное 
сопровождение спортсмена с момента его уведомления до взятия пробы.  

15. «Олимпийское движение» означает всех тех, кто согласен руководствоваться Олим-
пийской хартией и признает полномочия Международного олимпийского комитета, 
а именно: международные федерации видов спорта, входящих в программу Олим-
пийских игр, национальные олимпийские комитеты, организационные комитеты 
Олимпийских игр, спортсмены, судьи и арбитры, ассоциации и клубы, а также все 
организации и учреждения, признанные Международным олимпийским комитетом. 

16. «Внесоревновательный» допинг-контроль означает любой допинг-контроль, кото-
рый проводится вне соревнований. 

17. «Запрещенный список» означает список, включенный в Приложение I к настоящей 
Конвенции, в котором указаны запрещенные субстанции и запрещенные методы. 

18. «Запрещенный метод» означает любой метод, обозначенный в качестве такового в 
Запрещенном списке, который включен в Приложение I к настоящей Конвенции. 

19. «Запрещенная субстанция» означает любую субстанцию, обозначенную в качестве 
таковой в Запрещенном списке, который включен в Приложение I к настоящей Кон-
венции. 



- 5 - 

20. «Спортивная организация» означает любую организацию, выступающую в качестве 
органа, который устанавливает правила проведения спортивного мероприятия по 
одному или нескольким видам спорта. 

21. «Стандарты выдачи разрешений на терапевтическое использование» означают стан-
дарты, включенные в Приложение II к настоящей Конвенции. 

22. «Тестирование» означает части процесса допинг-контроля, включающие планиро-
вание проведения тестов, взятие проб, обращение с пробами и транспортировку 
проб в лабораторию. 

23. «Разрешение на терапевтическое использование» означает разрешение, выдаваемое 
в соответствии со Стандартами выдачи разрешений на терапевтическое использо-
вание. 

24. «Использование» означает применение, пероральное введение, инъекцию или упо-
требление любым иным способом любой запрещенной субстанции или запрещенно-
го метода. 

25. «Всемирное антидопинговое агентство» (ВАДА) означает фонд с этим назва-
нием,  учрежденный в соответствии со швейцарским законодательством 10 ноября 
1999 года.    

Статья 3 – Средства достижения цели Конвенции 

Для достижения цели Конвенции государства-участники обязуются: 

(a) принимать на национальном и международном уровнях надлежащие меры, со-
ответствующие принципам Кодекса; 

(b) поощрять все формы международного сотрудничества, направленного на 
обеспечение защиты спортсменов, соблюдение этических принципов в спорте 
и совместное использование результатов исследований;  

(c) содействовать международному сотрудничеству между государствами-
участниками и ведущими организациями в области борьбы с допингом в спор-
те, в частности сотрудничеству со Всемирным антидопинговым агентством. 

Статья 4 – Связь Конвенции с Кодексом 

1. В целях координации действий по борьбе с допингом в спорте на национальном и 
международном уровнях государства-участники обязуются придерживаться принци-
пов Кодекса в качестве основы для принятия мер, предусмотренных в статье 5 на-
стоящей Конвенции. Ничто в настоящей Конвенции не препятствует принятию  
государствами-участниками других мер в дополнение к Кодексу. 

2. Кодекс и самые последние версии добавлений 2 и 3 приводятся для сведения и не 
являются неотъемлемыми частями настоящей Конвенции.  Добавления сами по себе 
не устанавливают для государств-участников каких-либо международно-правовых 
обязательств. 

3. Приложения являются неотъемлемой частью настоящей Конвенции. 
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Статья 5 – Меры по решению задач Конвенции 

Выполняя обязательства, изложенные в настоящей Конвенции, каждое государство-
участник обязуется принимать соответствующие меры. Они могут включать меры в об-
ласти законодательства, нормативного регулирования, политики или административной 
практики. 

Статья 6 – Взаимосвязь с другими международными документами 

Настоящая Конвенция не изменяет прав и обязательств государств-участников, которые 
возникают в связи с другими  ранее заключенными соглашениями, не противоречащими 
предмету и цели настоящей Конвенции. Это не затрагивает осуществления другими госу-
дарствами-участниками своих прав или выполнения ими своих обязательств по настоящей 
Конвенции.  

II. Деятельность по борьбе с допингом на национальном уровне 

Статья 7 – Координация внутри страны 

Государства-участники обеспечивают применение настоящей Конвенции путем, в част-
ности, координации действий внутри страны. Для выполнения своих обязательств соглас-
но настоящей Конвенции государства-участники могут использовать антидопинговые ор-
ганизации, а также спортивные учреждения и организации.  

Статья 8 – Ограничение доступности запрещенных субстанций и  
методов и их использования в спорте 

1. Государства-участники принимают, когда это целесообразно, меры по ограничению 
доступности запрещенных субстанций и методов в целях ограничения их исполь-
зования спортсменами в спорте, за исключением случаев, когда такое использование 
основано на разрешении на терапевтическое использование. В их число входят меры 
по борьбе с распространением запрещенных субстанций и методов среди спортсме-
нов и, соответственно, меры по контролю за их производством, перемещением, вво-
зом, распределением и продажей. 

2. Государства-участники принимают меры по предотвращению и ограничению ис-
пользования спортсменами запрещенных субстанций и методов в спорте и облада-
ния ими, за исключением случаев, когда они используются на основании разре-
шения на их терапевтическое использование, или, когда это целесообразно, поощ-
ряют принятие таких мер соответствующими юридическими лицами, находящимися 
под их юрисдикцией.   

3. Никакие меры, принимаемые в соответствии с настоящей Конвенцией, не препят-
ствуют обеспечению доступности в законных целях субстанций и методов, которые 
в иных случаях запрещены или контролируются в спорте. 

Статья 9 – Меры в отношении вспомогательного персонала спортсмена 

Государства-участники сами принимают или содействуют принятию спортивными орга-
низациями и антидопинговыми организациями мер, в том числе санкций или штрафов в 
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отношении вспомогательного персонала спортсмена, нарушающего антидопинговое пра-
вило или совершающего другое нарушение, которое связано с допингом в спорте.  

Статья 10 – Пищевые добавки 

Государства-участники, когда это целесообразно, содействуют внедрению производи-
телями и распространителями пищевых добавок передовой практики в области сбыта и 
распределения пищевых добавок, включая предоставление информации об их химическом 
составе и гарантии качества. 

Статья 11 – Финансовые меры 

Государства-участники, когда это целесообразно: 

(а) выделяют в рамках своих соответствующих бюджетов средства для финанси-
рования национальной программы тестирования во всех видах спорта или  ока-
зывают помощь спортивным организациям и антидопинговым организациям в  
финансировании допинг-контроля в виде прямых субсидий или дотаций, либо 
в форме зачета расходов по такому контролю при установлении общей суммы 
субсидий или дотаций, предоставляемых этим организациям; 

(b) принимают меры по приостановлению связанной со спортивной деятельностью 
финансовой поддержки тех отдельных спортсменов или их вспомогательного 
персонала, которые были отстранены вследствие нарушения антидопингового 
правила, на весь период их отстранения; 

(с) приостанавливают частично или полностью финансовую или другую связан-
ную со спортивной деятельностью поддержку любой спортивной организации 
или антидопинговой организации, которая не соблюдает Кодекс или дейст-
вующие антидопинговые правила, установленные в соответствии с Кодексом.  

Статья 12 – Меры по содействию допинг-контролю 

Государства-участники, когда это целесообразно: 

(а) поощряют и поддерживают проведение спортивными организациями и антидо-
пинговыми организациями, находящимися под их юрисдикцией, допинг-
контроля в соответствии с Кодексом, включая упредительный контроль, внесо-
ревновательное  и соревновательное тестирование; 

(b) поощряют и поддерживают заключение спортивными организациями и антидо-
пинговыми организациями соглашений, позволяющих их участникам прохо-
дить тестирование надлежащим образом уполномоченными группами допинг-
контроля из других стран; 

(с) обязуются оказывать содействие находящимся под их юрисдикцией спортив-
ным организациям и антидопинговым организациям в получении доступа к ак-
кредитованной лаборатории допинг-контроля для проведения анализов в целях 
допинг-контроля.  
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III. Международное сотрудничество 

Статья 13 – Сотрудничество между антидопинговыми  
организациями и спортивными организациями 

Государства-участники содействуют сотрудничеству между антидопинговыми организа-
циями, государственными органами и спортивными организациями, находящимися под их 
юрисдикцией, и аналогичными организациями и органами, находящимися под юрисдик-
цией других государств-участников, в интересах достижения на международном уровне 
цели настоящей Конвенции. 

Статья 14 – Поддержка миссии Всемирного антидопингового агентства 

Государства-участники обязуются поддерживать Всемирное антидопинговое агентство в 
выполнении его важной миссии в области международной борьбы с допингом. 

Статья 15 – Равнодолевое финансирование  
Всемирного антидопингового агентства 

Государства-участники поддерживают принцип равнодолевого финансирования  госу-
дарственными органами и Олимпийским движением утвержденного основного годового 
бюджета Всемирного антидопингового агентства. 

Статья 16 – Международное сотрудничество в области допинг-контроля 

Признавая, что борьба с допингом в спорте может быть эффективной только в том случае, 
если будут обеспечены тестирование спортсменов без предварительного уведомления и 
своевременная транспортировка проб для анализа в лаборатории, государства-участники, 
когда это целесообразно и в соответствии с внутригосударственным законодательством и 
процедурами: 

(а) при условии соблюдения соответствующих нормативных положений принима-
ющих стран оказывают содействие Всемирному антидопинговому агентству и 
антидопинговым организациям, действующим в соответствии с Кодексом, 
в проведении соревновательного и внесоревновательного допинг-контроля 
своих спортсменов как на своей территории, так и за ее пределами; 

(b) оказывают содействие в обеспечении своевременного передвижения через гра-
ницы надлежащим образом уполномоченных групп допинг-контроля при про-
ведении мероприятий по допинг-контролю; 

(c) сотрудничают в целях содействия своевременной транспортировке или пере-
мещению через границы проб таким образом, чтобы обеспечить их безопас-
ность и сохранность; 

(d) оказывают помощь в обеспечении международной координации мероприятий 
по допинг-контролю, проводимых различными антидопинговыми организа-
циями, и сотрудничают в этих целях со Всемирным антидопинговым агент-
ством; 

(е) развивают сотрудничество между лабораториями допинг-контроля, находящи-
мися под их юрисдикцией, и соответствующими лабораториями, находящи-
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мися под юрисдикцией других государств-участников. В частности, государ-
ства-участники, располагающие аккредитованными лабораториями допинг-
контроля, должны содействовать оказанию помощи через лаборатории, нахо-
дящиеся под их юрисдикцией, другим государствам-участникам, с тем чтобы 
дать им возможность приобрести необходимые опыт и навыки и освоить необ-
ходимую методологию для создания своих собственных лабораторий, если они 
того пожелают; 

(f) содействуют заключению и реализации договоренностей о взаимном тестиро-
вании между назначенными в соответствии с Кодексом антидопинговыми ор-
ганизациями; 

(g) признают на взаимной основе процедуры допинг-контроля и послетестовые 
процедуры, включая связанные с этим спортивные санкции, которые при-
меняются любой антидопинговой организацией в соответствии с Кодексом.  

Статья 17 – Добровольный фонд 

1. Настоящим учреждается «Фонд для искоренения допинга в спорте», далее имену-
емый «Добровольным фондом». Добровольный фонд образуется из целевых средств, 
привлекаемых в соответствии с Положением о финансах ЮНЕСКО. Все взносы го-
сударств-участников, а также других участников носят добровольный характер. 

2. Средства Добровольного фонда состоят из: 

(а) взносов государств-участников; 

(b) взносов, пожертвований или завещанного имущества, которые могут предо-
ставляться: 

(i) другими государствами; 

(ii) организациями и программами системы Организации Объединенных На-
ций, в частности Программой развития Организации Объединенных На-
ций, а также другими международными организациями;  

(iii) государственными или частными организациями или физическими  
лицами; 

(с) любых процентов, начисляемых на средства Добровольного фонда; 

(d) средств, полученных в рамках кампаний по сбору пожертвований и меро-
приятий в пользу Добровольного фонда;  

(е) любых других средств, предусмотренных в Положении о Добровольном фонде, 
которое будет разработано Конференцией сторон. 

3.  Взносы государств-участников в Добровольный фонд не рассматриваются в качест-
ве замены обязательства государств-участников по выплате своей доли в годовой 
бюджет Всемирного антидопингового агентства. 
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Статья 18 – Использование средств Добровольного фонда и управление им 

Средства Добровольного фонда выделяются Конференцией сторон для финансирования 
утвержденных ею мероприятий, в частности для оказания государствам-участникам по-
мощи в разработке и осуществлении антидопинговых программ в соответствии с положе-
ниями настоящей Конвенции и с учетом целей Всемирного антидопингового агентства, а 
также могут использоваться для покрытия расходов, связанных с осуществлением на-
стоящей Конвенции. Взносы в Добровольный фонд не могут сопровождаться какими бы 
то ни было политическими, экономическими или иными условиями. 

IV. Образование и подготовка 

Статья 19 – Общие принципы образования и подготовки 

1. Государства-участники обязуются в рамках своих средств поддерживать, разрабаты-
вать или осуществлять программы образования и подготовки по вопросам борьбы с 
допингом. Для спортивного сообщества в целом эти программы должны быть на-
правлены на предоставление обновленной и точной информации по следующим во-
просам:  

(а) ущерб, наносимый допингом этическим ценностям спорта; 

 (b) последствия применения допинга для здоровья. 

2. Для спортсменов и вспомогательного персонала спортсменов, особенно на началь-
ном этапе их подготовки, эти программы должны быть направлены на предо-
ставление обновленной  и точной информации  по следующим вопросам: 

(a) процедуры допинг-контроля; 

(b) права и обязанности спортсменов в связи с борьбой с допингом, включая ин-
формацию о Кодексе и антидопинговой политике соответствующих спортив-
ных организаций и антидопинговых организаций, в том числе о последствиях 
нарушения антидопинговых правил; 

(c) список запрещенных субстанций и методов, а также разрешений на терапевти-
ческое использование запрещенных субстанций;  

(d) пищевые добавки. 

Статья 20 – Профессиональные кодексы поведения 

Государства-участники поощряют разработку и осуществление соответствующими компе-
тентными профессиональными ассоциациями и учреждениями надлежащих кодексов по-
ведения, добросовестной практики и этики, касающихся борьбы с допингом в спорте, ко-
торые соответствуют Кодексу. 

Статья 21 –  Привлечение спортсменов и вспомогательного персонала спортсменов 

Государства-участники способствуют и в рамках своих средств содействуют активному 
участию спортсменов и вспомогательного персонала спортсменов во всех аспектах анти-
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допинговой деятельности спортивных и других соответствующих организаций и побуж-
дают к этому спортивные организации, находящиеся под их юрисдикцией.  

Статья 22 – Спортивные организации и образование и подготовка  
на постоянной основе по вопросам борьбы с допингом 

Государства-участники содействуют осуществлению на постоянной основе спортивными 
организациями и антидопинговыми организациями программ образования и подготовки 
для всех спортсменов и вспомогательного персонала спортсменов по вопросам, указан-
ным в статье 19. 

Статья 23 –  Сотрудничество в области образования  и подготовки 

Государства-участники сотрудничают друг с другом и с соответствующими организа-
циями в целях, когда это необходимо, обмена информацией, специалистами и опытом по 
вопросам осуществления эффективных антидопинговых программ.  

V. Исследования 

Статья 24 – Содействие проведению исследований по вопросам борьбы с допингом 

Государства-участники обязуются в рамках имеющихся у них средств способствовать и 
содействовать проведению антидопинговых исследований в сотрудничестве со спортив-
ными и другими соответствующими организациями по следующим вопросам: 

(а) предотвращение использования и методы обнаружения допинга, поведенче-
ские и социальные аспекты, а также последствия использования допинга для 
здоровья; 

(b) пути и средства разработки научно обоснованных программ физиологической 
и психологической подготовки, не наносящих ущерба здоровью спортсмена;  

(с) применение всех новых субстанций и методов, являющихся результатом науч-
ного прогресса.  

Статья 25 – Характер антидопинговых исследований 

При содействии проведению антидопинговых исследований, указанных в статье 24,  госу-
дарства-участники обеспечивают, чтобы эти исследования проводились: 

(а) в соответствии с признанной на международном уровне этической практикой;  

(b) избегая введения спортсменам запрещенных субстанций и применения запре-
щенных методов;  

(с) только с соблюдением надлежащих мер предосторожности в целях предотвра-
щения неправомерного применения результатов антидопинговых исследований 
и их использования в целях допинга. 
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Статья 26 – Совместное использование результатов антидопинговых исследований 

При условии соблюдения соответствующего национального законодательства и междуна-
родного права государства-участники, когда это целесообразно, обмениваются результа-
тами проведенных антидопинговых исследований с другими государствами-участниками 
и Всемирным антидопинговым агентством. 

Статья 27 – Научные исследования в области спорта 

Государства-участники содействуют: 

(а) проведению научными и медицинскими работниками научных исследований в 
области спорта в соответствии с принципами Кодекса;  

(b) проведению находящимися под их юрисдикцией спортивными организациями 
и вспомогательным персоналом спортсменов научных исследований в области 
спорта в соответствии с принципами Кодекса. 

VI. Мониторинг Конвенции 

Статья 28 – Конференция сторон 

1. Настоящим учреждается Конференция сторон. Конференция сторон является выс-
шим органом настоящей Конвенции. 

2. Очередные сессии Конференции сторон проводятся, как правило, раз в два года. 
Конференция сторон может проводить внеочередные сессии, если ею будет принято 
соответствующее решение или если с такой просьбой обратятся не менее одной тре-
ти государств-участников. 

3. На Конференции сторон каждое государство-участник обладает одним голосом. 

4. Конференция сторон утверждает свои Правила процедуры. 

Статья 29 – Консультативная организация и наблюдатели на Конференции сторон 

Всемирное антидопинговое агентство приглашается на Конференцию сторон в качестве 
консультативной организации. Международный олимпийский комитет, Международный 
паралимпийский комитет, Совет Европы и Межправительственный комитет по физиче-
скому воспитанию и спорту (СИГЕПС) приглашаются в качестве наблюдателей. Конфе-
ренция сторон может принять решение о приглашении других соответствующих органи-
заций в качестве наблюдателей.  

Статья 30 – Функции Конференции сторон 

1. Помимо изложенных в других положениях настоящей Конвенции функции Конфе-
ренции сторон состоят в следующем: 

(а) содействие достижению цели настоящей Конвенции; 

(b) обсуждение вопросов взаимоотношений со Всемирным антидопинговым 
агентством и изучение механизмов финансирования основного годового 
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бюджета Агентства. Государствам, не являющимся сторонами Конвен-
ции, может быть предложено принять участие в этом обсуждении; 

(с) утверждение плана использования средств Добровольного фонда в соот-
ветствии со статьей 18; 

(d) рассмотрение докладов, представляемых государствами-участниками в 
соответствии со статьей 31; 

(е) рассмотрение на постоянной основе результатов мониторинга соблюде-
ния настоящей Конвенции в свете разработки антидопинговых систем в 
соответствии со статьей 31. Любые механизмы мониторинга или меры, 
выходящие за рамки статьи 31, будут финансироваться из средств Добро-
вольного фонда, учреждаемого в соответствии со статьей 17; 

(f) рассмотрение поправок к настоящей Конвенции для их последующего 
принятия; 

(g) рассмотрение поправок к Запрещенному списку и Стандартам выдачи 
разрешений на терапевтическое использование запрещенных субстанций, 
принятых Всемирным антидопинговым агентством, для их утверждения в 
соответствии со статьей 34; 

(h) определение направлений и механизмов сотрудничества между государ-
ствами-участниками и Всемирным антидопинговым агентством в рамках 
настоящей Конвенции; 

(i) направление во Всемирное антидопинговое агентство просьбы о пред-
ставлении доклада об осуществлении Кодекса для его рассмотрения на 
каждой сессии. 

2. При выполнении своих функций Конференция сторон может взаимодействовать с 
другими межправительственными органами.  

Статья 31 – Доклады государств-участников, представляемые Конференции сторон 

Государства-участники раз в два года представляют Конференции сторон через Секрета-
риат на одном из официальных языков ЮНЕСКО всю соответствующую информацию о 
мерах, принятых ими в целях выполнения положений настоящей Конвенции. 

Статья 32 – Секретариат Конференции сторон 

1. Секретариат Конференции сторон обеспечивается Генеральным директором 
ЮНЕСКО. 

2. По просьбе Конференции сторон Генеральный директор ЮНЕСКО в максимально 
возможном объеме использует услуги Всемирного антидопингового агентства на 
условиях, согласованных Конференцией сторон.  

3. Оперативные расходы, связанные с Конвенцией, будут финансироваться из обычно-
го бюджета ЮНЕСКО в рамках имеющихся средств на соответствующем уровне, из 
Добровольного фонда, учреждаемого в соответствии со статьей 17, или путем их со-
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ответствующего сочетания, которое определяется каждые два года. Финансирование 
Секретариата из средств обычного бюджета производится на строго минимальной 
основе при том понимании, что в поддержку Конвенции будет также осуществлять-
ся добровольное финансирование. 

4. Секретариат готовит документацию для Конференции сторон и предварительную 
повестку дня ее заседаний, а также обеспечивает выполнение ее решений. 

Статья 33 – Поправки к Конвенции 

1. Каждое государство-участник может посредством письменного сообщения, адресо-
ванного Генеральному директору ЮНЕСКО, предлагать поправки к настоящей Кон-
венции. Генеральный директор рассылает такое сообщение всем государствам-
участникам. Если в течение шести месяцев с даты рассылки сообщения не менее по-
ловины государств-участников заявляют о своем согласии, Генеральный директор 
представляет такие предложения следующей сессии Конференции сторон. 

2. Поправки принимаются на Конференции сторон большинством в две трети голосов 
присутствующих и участвующих в голосовании государств-участников. 

3. Поправки к настоящей Конвенции после их принятия представляются государствам-
участникам для ратификации, принятия, утверждения или присоединения. 

4. В отношении государств-участников, которые ратифицировали, приняли, утвердили 
поправки к настоящей Конвенции или присоединились к ним, они вступают в силу 
по истечении трех месяцев с даты сдачи на хранение документов, упомянутых в 
пункте 3 настоящей статьи, двумя третями государств-участников. В дальнейшем 
для каждого государства-участника, которое ратифицирует, принимает, утверждает 
поправку или присоединяется к ней, указанная поправка вступает в силу по истече-
нии трех месяцев с даты сдачи на хранение этим государством-участником доку-
мента о ратификации, принятии, утверждении или присоединении. 

5. Государство, которое становится участником настоящей Конвенции после вступле-
ния в силу поправок в соответствии с пунктом  4 настоящей статьи, если не будет 
выражено иного намерения, считается: 

(а) участником настоящей Конвенции с внесенными в нее таким образом  
поправками;  

(b) участником настоящей Конвенции без внесенных в нее поправок в отношении 
любого государства-участника, не связанного действием поправок. 

Статья 34 – Особый порядок принятия поправок к приложениям к Конвенции 

1. Если Всемирное антидопинговое агентство вносит изменения в Запрещенный спи-
сок или в Стандарты выдачи разрешений на терапевтическое использование, то оно 
может в письменном сообщении, адресованном Генеральному директору ЮНЕСКО, 
информировать его об этих изменениях. Генеральный директор оперативно извеща-
ет все государства-участники об этих изменениях как о предлагаемых поправках к 
соответствующим приложениям к Конвенции. Поправки к приложениям утвержда-



- 15 - 

ются Конференцией сторон на одной из ее сессий или путем письменной консуль-
тации.  

2. Государства-участники располагают 45 днями с даты уведомления Генерального ди-
ректора для того, чтобы заявить о своем возражении в отношении предлагаемых по-
правок либо в письменном сообщении на имя Генерального директора, если речь 
идет о письменной консультации, либо на сессии Конференции сторон. Предложен-
ные поправки считаются принятыми Конференцией сторон, если две трети госу-
дарств-участников не заявят о своих возражениях. 

3. Генеральный директор уведомляет государства-участники о поправках, принятых 
Конференцией сторон. Эти поправки вступают в силу через 45 дней с даты этого 
уведомления, но не в отношении государства-участника, которое ранее уведомило 
Генерального директора о том, что оно не принимает эти поправки. 

4. Государство-участник, уведомившее Генерального директора о том, что оно не при-
нимает поправку, утвержденную в соответствии с предыдущими пунктами, остается 
связанным действием приложений без внесенных в них поправок. 

VII. Заключительные положения 

Статья 35 – Федеральные или неунитарные конституционные системы 

В отношении государств-участников, которые имеют федеральную или неунитарную кон-
ституционную систему, действуют следующие положения: 

(а) в отношении положений настоящей Конвенции, выполнение которых подпа-
дает под правовую юрисдикцию федерального или центрального законодатель-
ного органа, федеральное или центральное правительство несет те же обяза-
тельства, что и государства-участники, которые не являются федеративными 
государствами; 

(b) в отношении положений настоящей Конвенции, выполнение которых под-
падает под юрисдикцию отдельных входящих в состав государства штатов, об-
ластей, провинций или кантонов, которые, в соответствии с конституционной 
системой федерации не обязаны принимать законодательных мер, федеральное 
правительство информирует компетентные органы власти таких штатов, облас-
тей, провинций или кантонов об указанных положениях со своей реко-
мендацией относительно их принятия. 

Статья 36 – Ратификация, принятие,  утверждение  или присоединение 

Настоящая Конвенция подлежит ратификации, принятию, утверждению или присоедине-
нию государствами – членами ЮНЕСКО согласно их соответствующим конституцион-
ным процедурам. Документы о ратификации, принятии, утверждении или присоединении 
сдаются на хранение Генеральному директору ЮНЕСКО. 
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Статья 37 – Вступление в силу 

1. Настоящая Конвенция вступает в силу в первый день месяца по истечении одно-
месячного периода с даты сдачи на хранение тридцатого документа о ратификации, 
принятии, утверждении или присоединении. 

2. Для любого государства, которое впоследствии заявит о своем согласии взять на се-
бя обязательства по настоящей Конвенции, она вступает в силу в первый день меся-
ца по истечении одномесячного периода с даты сдачи на хранение документа о ра-
тификации,  принятии, утверждении или присоединении. 

Статья 38 – Распространение действия Конвенции на территории 

1. Любое государство, сдавая на хранение свой документ о ратификации, принятии, 
утверждении или присоединении, может указать территорию или территории, за 
международные отношения которых оно несет ответственность и на которые рас-
пространяется действие настоящей Конвенции. 

2. Любое государство-участник может на более позднем этапе в заявлении, адресован-
ном ЮНЕСКО, распространить действие настоящей Конвенции на любую другую 
территорию, указанную в этом заявлении. В отношении такой территории Конвен-
ция вступает в силу в первый день месяца по истечении одномесячного периода с 
даты получения такого заявления депозитарием. 

3. Любое заявление, сделанное в соответствии с двумя предыдущими пунктами, может 
быть отозвано в отношении любой территории, указанной в таком заявлении, путем 
направления уведомления в адрес ЮНЕСКО. Такой отзыв вступает в силу в первый 
день месяца по истечении одномесячного периода с даты получения такого уведом-
ления депозитарием. 

Статья 39 – Денонсация 

Любое государство-участник может денонсировать настоящую Конвенцию. О денонсации 
сообщается в письменной форме в документе, который сдается на хранение Генеральному 
директору ЮНЕСКО. Денонсация вступает в силу в первый день месяца по истечении 
шестимесячного периода с даты получения документа о денонсации. Она никоим образом 
не затрагивает финансовых обязательств соответствующего государства-участника до да-
ты вступления в силу выхода из Конвенции. 

Статья 40 – Депозитарий 

Депозитарием настоящей Конвенции и поправок к ней является Генеральный директор 
ЮНЕСКО. В качестве депозитария Генеральный директор ЮНЕСКО информирует госу-
дарства-участники настоящей Конвенции, а также другие государства – члены Организа-
ции о: 

(а) сдаче на хранение любых документов о ратификации, принятии, утверждении 
или присоединении; 

(b) дате вступления в силу настоящей Конвенции в соответствии со статьей 37; 

(с) любом докладе, подготовленном в соответствии с положениями статьи 31; 
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(d) любой поправке к Конвенции или к приложениям, принятой в соответствии со 
статьями 33 и 34, и дате вступления в силу этой поправки; 

(е) любом заявлении или уведомлении, представленных в соответствии с положе-
ниями статьи 38; 

(f) любом уведомлении, представленном в соответствии с положениями статьи 39, 
и дате вступления в силу денонсации; 

(g) любом другом акте, уведомлении или сообщении, связанных с настоящей Кон-
венцией. 

Статья 41 – Регистрация 

В соответствии со статьей 102 Устава Организации Объединенных Наций настоящая Кон-
венция регистрируется Секретариатом Организации Объединенных Наций по просьбе  
Генерального директора ЮНЕСКО. 

Статья 42 – Аутентичные тексты 

1. Настоящая Конвенция, включая приложения к ней, составлена на английском, араб-
ском, испанском, китайском, русском и французском языках, причем шесть текстов 
являются равно аутентичными. 

2. Добавления к настоящей Конвенции составлены на английском, арабском, испан-
ском, китайском, русском и французском языках. 

Статья 43 – Оговорки 

Не допускаются никакие оговорки, не совместимые с предметом и целью настоящей Кон-
венции. 
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Приложение I –  Запрещенный список – Международный стандарт 

Приложение II –  Стандарты выдачи разрешений на терапевтическое использование  

 

Добавление 1  –  Всемирный антидопинговый кодекс 

Добавление 2  –  Международный стандарт для лабораторий 

Добавление 3  –   Международный стандарт для тестирования 
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反对在体育运动中使用兴奋剂 

国 际 公 约 

巴黎，2005 年 10 月 19 日 



 

反对在体育运动中使用兴奋剂国际公约 

联合国教育、科学及文化组织（以下简称“教科文组织”）大会在其2005年10

月3日至10月21日于巴黎召开的第三十三届会议上， 

鉴于教科文组织之宗旨在于通过教育、科学及文化来促进各国间之合作，对和平

与安全作出贡献； 

参考了有关人权的现有国际文件； 

了解到联合国大会于2003年11月3日通过了有关体育运动促进教育、健康、发展

与和平的决议58/5，特别是其第七款的内容； 

意识到体育运动应当为保护健康，为道德教育、文化教育和体育，以及为促进国

际理解与和平发挥重要作用； 

注意到为消除在体育运动中使用兴奋剂的现象，需要鼓励和协调国际合作； 

对运动员在体育运动中使用兴奋剂，以及由此对他们的健康、公平竞赛的原则、

消除欺骗行为及对体育运动的未来的影响表示关注； 

注意到使用兴奋剂问题危及教科文组织的《国际体育运动宪章》以及《奥林匹克

宪章》体现的道德原则和教育价值观； 

忆及在欧洲委员会框架内通过的《反对使用兴奋剂公约》及其附加议定书，是在

各国反兴奋剂政策以及政府间开展合作的基础上制定的国际公法文件； 

还忆及教科文组织分别于莫斯科（1988年）、埃斯特角（1999年）和雅典（2004

年）组织召开的第二届、第三届和第四届国际体育部长和高官会议通过的关于反

对使用兴奋剂的建议书，以及教科文组织大会第三十二届会议（2003年）通过的

第32 C/9号决议； 

铭记2003年3月5日在哥本哈根举行的“反对在体育运动中使用兴奋剂世界大会”

上世界反兴奋剂机构（WADA）通过的《世界反兴奋剂条例》，以及《反对在体育
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运动中使用兴奋剂哥本哈根宣言》； 

注意到优秀运动员对青少年的影响； 

意识到为了改进兴奋剂检查工作，以及更好地了解影响使用兴奋剂的各种因素，

以便找到最有效的预防措施，目前需要开展并促进相关的研究； 

也意识到坚持对运动员、运动员辅助人员以及一般民众开展预防使用兴奋剂教育

的重要意义； 

注意到需要提高缔约国实施反兴奋剂计划的能力； 

还意识到公共管理当局和负责体育运动的组织有责任相互配合，预防和反对在体

育运动中使用兴奋剂，尤其要依照公平竞赛的原则，确保在体育赛事中端正操守，

保护参赛运动员的健康；  

还认识到这些管理机构和组织应当为此共同努力，确保各相关层面的工作具有最

大的独立性和透明度； 

决心进一步加强合作，消除体育运动中的使用兴奋剂现象； 

还认识到要消除在体育运动中使用兴奋剂的现象，部分取决于体育运动中的反兴

奋剂标准与具体作法逐步走向协调一致，也取决于各国国内和国际间的合作； 

本公约于2005年10月19日获得通过。 

一  范 围 

第一条 《公约》的宗旨 

本公约的宗旨是，在教科文组织体育运动领域的战略框架和活动计划框架

内，促进预防并反对在体育运动中使用兴奋剂，最终消除这一现象。 

第二条 定义 

以下定义是根据《世界反兴奋剂条例》的内容做出解释的。如有相左之处，
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应以本公约为准。 

在本公约中： 

（一） “获得认证的兴奋剂控制实验室”是指获得世界反兴奋剂机构认证的实

验室。 

（二） “反兴奋剂组织”是指负责为启动、实施或执行兴奋剂控制过程中任何

环节的工作而制定规则的实体。例如包括国际奥林匹克委员会、国际残疾人奥林

匹克委员会、其他在其赛事中实施兴奋剂检查的重大赛事组织机构、世界反兴奋

剂机构、各国际单项体育联合会以及国家反兴奋剂组织。 

（三） 在体育运动中“违反反兴奋剂规则”是指出现一项或多项下列情况： 

1． 在运动员体内采集的样品中，发现禁用物质或它的代谢物或标记物； 

2. 使用或企图使用某种禁用物质或禁用方法； 

3. 接到依照反兴奋剂规则授权的检查通知后，拒绝样品采集、无正当理由

未能完成样品采集或者其他逃避样品采集的行为； 

4. 违反运动员接受赛外检查的义务，包括未按规定提供行踪信息，并错过

根据合理规则通知的检查； 

5. 篡改或企图篡改兴奋剂控制过程中的任何环节； 

6. 持有禁用物质或禁用方法；  

7. 从事任何禁用物质或禁用方法的交易； 

8. 对任何运动员施用或企图对其施用某种禁用物质或禁用方法，或者协

助、鼓励、资助、教唆、掩盖使用禁用物质与方法的行为，或其他类型

的违反反兴奋剂规则的串通行为或任何企图违规的行为。 

(四) 就实施兴奋剂控制而言，“运动员”是指任何参与国际级或国家级（以

每个国家反兴奋剂组织确定的，并为缔约国所接受的定义为准）体育运动的人，

以及任何其他参与被缔约国选定的较低水平体育运动或赛事的人。就教育与培训

活动而言，“运动员”是指任何参与某个体育组织所管理的体育运动的人。 
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(五) “运动员辅助人员”是指同运动员一起工作，或辅助运动员参加或准备

体育比赛的任何教练、体能教练、领队、经纪人、运动队工作人员、官员、医疗

或医护人员。 

(六) 《条例》是指世界反兴奋剂机构于2003年3月5日在哥本哈根通过的《世

界反兴奋剂条例》（已列为本公约的附录1）。 

(七) “比赛”是指一场单一的各类比赛或单一的运动竞赛。 

(八) “兴奋剂控制”是指包括兴奋剂检查分布计划的制定、样品的采集、样

品的保存、实验室检测、检查结果管理、听证和上诉的整个过程。 

（九） “在体育运动中使用兴奋剂”是指发生违反反兴奋剂规则的事件。 

（十） “获得正式授权的兴奋剂控制组”，是指在国际或国家反兴奋剂组织领

导下开展活动的兴奋剂控制组。 

（十一） 就区别赛内检查和赛外检查而言，除非某国际单项体育联合会或其

他相关反兴奋剂组织另有规定，“赛内”检查是指在一次特定的比赛中挑选受检

运动员进行兴奋剂检查。 

（十二） 《国际实验室标准》是指已列为本公约附录2的标准。 

（十三） 《国际反兴奋剂检查标准》是指已列为本公约附录3的标准。 

（十四） “事先无通知”是指对运动员进行事先不通知的兴奋剂控制，而且

从通知运动员接受检查那一刻起就有人时刻陪护，直至样品采集完毕。 

（十五） “奥林匹克运动”是指所有同意在《奥林匹克宪章》指导下，接受

国际奥委会领导的组织和个人，即：列入奥运会项目的各国际单项体育联合会、

国家和地区奥委会、各届奥运会的组织委员会、运动员、仲裁员和裁判员、各协

会和俱乐部、以及国际奥委会承认的所有组织和机构。 

（十六） “赛外”兴奋剂控制是指非赛内进行的兴奋剂控制。 



- 5 - 

（十七） 《禁用清单》是指列为本公约附件 I 的确定禁用物质和禁用方法的

清单。 

（十八） “禁用方法”是指任何被列入本公约附件 I《禁用清单》的方法。 

（十九） “禁用物质”是指任何被列入本公约附件 I《禁用清单》的物质。 

（二十） “体育组织”是指任何作为一项或几项体育赛事的管理机构的组织。 

（二十一） 《治疗用药豁免的标准》是指本公约附件II中所述的标准。 

（二十二） “检查”是指兴奋剂控制过程的组成部分，包括兴奋剂检查分布计

划的制定、样品的采集、样品的保存，以及将样品运送至实验室。 

（二十三） “治疗用药豁免”是指根据《治疗用药豁免的标准》所批准的豁免。 

（二十四） “使用”是指通过摄取、注射或其他任何方式应用禁用物质或禁用

方法。 

（二十五） “世界反兴奋剂机构”（WADA）是指依据瑞士法律于1999年11月10

日建立的以此命名的基金会。 

第三条 实现《公约》宗旨的手段 

为实现《公约》的宗旨，缔约国承诺： 

（一） 遵照《条例》中确定的原则，在各国和国际间采取必要的行动； 

（二） 鼓励在保护运动员、促进体育道德和分享研究成果方面开展各种形式的

国际合作； 

（三） 鼓励缔约国与反对在体育运动中使用兴奋剂领域中的主要组织，特别是

与世界反兴奋剂机构开展国际合作。 
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第四条 本公约与《条例》的关系 

一、为了协调各国和国际间开展的反对在体育运动中使用兴奋剂的活动，缔约国

承诺遵守《条例》中确定的原则，并将其作为本公约第五条中提出的各项措施的

基础。本公约中任何条款均不得妨碍缔约国为配合《条例》而采取新的措施。 

二、《条例》以及附录2 和附录3 的最新文本并非本公约的组成部分，但列为本

公约的附录，以供了解其内容。因此，这些附录对缔约国并不具有任何国际法的

约束力。 

三、各附件均为本公约的组成部分。 

第五条 实现《公约》目标的措施 

各缔约国承诺，为遵守本公约各项条款中的规定，将采取必要的措施。此类

措施可能包括法律、法规、政策或实施行政管理。 

第六条 与其它国际文件之间的关系 

本公约不应当影响缔约国因缔结的其他与本公约宗旨相一致的协议而享有

的权利和承担的责任。这也不影响其他缔约国根据本公约应当享有的权利或应当

承担的责任。 

二 国家级的反兴奋剂工作 

第七条 国内协调 

缔约国应当特别注重国内的协调，确保本公约的实施。缔约国可依靠各反兴

奋剂组织以及体育管理部门和组织，来履行本公约规定的义务。 

第八条 限制获得并在体育运动中使用禁用物质和禁用方法 

一、缔约国应当根据情况采取措施，限制获得禁用物质和禁用方法的途径，从而

限制运动员在体育运动中使用它们，当然获得治疗用药豁免后使用不在此限制之

列。这些措施包括打击向运动员贩卖禁用物质，为此要采取措施管制生产、运输、
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进口、分销和销售。 

二、缔约国应采取措施，或根据情况鼓励其所属的有关管理机构采取措施，防止

和限制运动员持有并在体育运动中使用禁用物质和禁用方法，除非是属于在获得

治疗用药豁免的基础上使用。 

三、为履行本公约而采取的任何措施，均不得妨碍出于合法目的而获得在体育运

动中禁用或受控制使用的物质和方法。 

第九条 针对运动员辅助人员的措施 

缔约国应当采取措施，或鼓励体育组织和反兴奋剂组织采取措施，处理违反

了反兴奋剂规则或有其他与在体育运动中使用兴奋剂有关的违法行为的运动员

辅助人员，包括给予制裁或惩罚。 

第十条 营养补充品 

缔约国应当根据情况鼓励营养补充品的生产商和销售商在营养补充品的市

场运作和营销方面建立良好的操守，包括提供产品成分的分析信息和质量保证。 

第十一条 财政措施 

缔约国应当根据情况： 

（一）在各自预算内为所有运动项目的国家兴奋剂检查计划提供资金，或协助体

育组织和反兴奋剂组织为兴奋剂控制工作提供资金，为此可提供直接补助或拨

款，或者在确定给予这些组织的总体补助或拨款时考虑到这类工作的费用； 

（二）对于因违反反兴奋剂规则而被禁赛的运动员或运动员辅助人员，在其禁赛

期间采取扣发体育运动方面的补助的措施； 

（三）对于违反《条例》的规定或依据《条例》通过的有关反兴奋剂规则的任何

体育组织和反兴奋剂组织，部分或全部取消对其在财政或其他体育运动方面的支

持。 
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第十二条 加强兴奋剂控制的措施 

缔约国应当根据情况： 

（一）鼓励并促进其管辖范围内的体育组织和反兴奋剂组织根据《条例》进行兴

奋剂控制，包括事先无通知的检查、赛外检查和赛内检查； 

（二）鼓励并促进体育组织和反兴奋剂组织进行协商，允许其成员接受其他国家

经正式授权的兴奋剂控制组的检查； 

（三）承诺协助其管辖范围内的体育组织和反兴奋剂组织利用获得认证的兴奋剂

控制实验室进行兴奋剂控制分析。 

三 国际合作 

第十三条 反兴奋剂组织和体育组织之间的合作 

缔约国应当鼓励其管辖范围内的反兴奋剂组织、公共当局和体育组织与其他

缔约国的相应机构和组织开展合作，以便在国际范围内实现本公约的宗旨。 

第十四条 支持世界反兴奋剂机构的工作 

缔约国承诺支持世界反兴奋剂机构在国际反兴奋剂方面开展的重要工作。 

第十五条 世界反兴奋剂机构经费的等额资助 

各缔约国支持由各国公共当局和奥林匹克运动等额资助世界反兴奋剂机构

经批准的年度核心预算的原则。 

第十六条 兴奋剂控制方面的国际合作 

各缔约国认识到只有在对运动员进行事先不通知的检查，而且样品能够及时

运到实验室进行分析的情况下，打击在体育运动中使用兴奋剂的行动才会有效，

因此各缔约国应根据情况，并根据各自国内的法律和程序： 

（一） 为世界反兴奋剂机构和各反兴奋剂组织根据涉及国的规定，在该国领土
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上或其他地方，依照《条例》对其运动员进行赛内和赛外的兴奋剂检查提供便利； 

（二） 为获得正式授权的兴奋剂控制组在开展兴奋剂控制工作时提供及时出入

边境的便利； 

（三） 给予合作，及时将样品发运或携带出境，以保持样品的安全和完整； 

（四） 协助各反兴奋剂组织在兴奋剂控制方面进行国际协调，并为此与世界反

兴奋剂机构开展合作； 

（五） 促进其管辖范围内的兴奋剂控制实验室与其他缔约国的相关实验室开展

合作。特别是拥有获得认证的兴奋剂控制实验室的各缔约国应鼓励其管辖范围内

的实验室帮助其他缔约国获得必要的经验、技能和技术，以便使他们能够根据自

己的愿望设立自己的实验室； 

（六） 鼓励并支持在指定的反兴奋剂组织之间依照《条例》的规定开展相互对

等的检查； 

（七） 相互承认各反兴奋剂组织符合《条例》规定的兴奋剂控制程序和对检查

结果的管理方法，包括据此做出的体育运动处罚措施。 

第十七条 自愿基金 

一、设立一项“杜绝在体育运动中使用兴奋剂基金”（以下简称“自愿基金”）。

自愿基金应当由根据教科文组织《财务条例》设立的信托基金组成。缔约国和其

他相关方的所有捐款应当为自愿捐款。 

二、自愿基金的资金来源包括： 

（一） 缔约国的捐款； 

（二） 以下各方可能提供的捐款、赠款或遗赠： 

1． 其他国家； 

2． 联合国系统各组织和各计划署（特别是联合国开发计划署）以及其他国
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际组织； 

或 

3． 公共或私营机构或个人； 

（三） 自愿基金的资金所得的利息； 

（四） 募集的资金和为自愿基金开展活动之所得； 

（五） 将由缔约国大会制定的《自愿基金条例》所许可的所有其它资金。 

三、缔约国向自愿基金捐助的款项不得被视为取代缔约国承诺支付的其世界反兴

奋剂机构年度预算中的份额。 

第十八条 自愿基金的使用与管理 

自愿基金的资金应当由缔约国大会划拨，用于资助大会批准的活动，特别是

考虑到世界反兴奋剂机构的目标，并依照本公约的规定，帮助缔约国制定和实施

各项反兴奋剂计划，也可用于支付本公约的运作费用。对自愿基金的捐款不得附

带任何政治、经济或其它条件。 

四 教育与培训 

第十九条 教育与培训的总体原则 

一、缔约国应当承诺，在其力所能及的范围内，支持、制定和实施反兴奋剂教育

和培训计划。对于一般体育运动参加者，这些计划应提供有关以下方面最新的准

确资料： 

（一） 使用兴奋剂对体育运动道德价值观的损害 

（二） 使用兴奋剂对健康造成的后果； 

二、对于运动员和运动员辅助人员，尤其是在他们的初期训练中，教育和培训计

划除了提供上述资料，还应当提供有关以下方面最新的准确资料： 
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（一） 兴奋剂的控制程序； 

（二） 运动员在反兴奋剂方面的权利与义务、与《条例》有关的信息，以及有

关体育组织和反兴奋剂组织的反兴奋剂政策，包括违反反兴奋剂规则行为的后

果； 

（三） 禁用物质和禁用方法清单，以及治疗用药豁免； 

（四） 营养补充品。 

第二十条 职业行为准则 

缔约国应当鼓励有关职业协会和机构，根据《条例》的规定，制定和实施关

于反对在体育运动中使用兴奋剂的适当的行为准则、良好操守和道德准则。 

第二十一条 运动员和运动员辅助人员的参与 

缔约国应当促进，并在其力所能及的范围内支持运动员和运动员辅助人员积

极参与体育组织和其他有关组织反兴奋剂的各方面工作，并鼓励其管辖范围内的

体育组织也采取此种做法。 

第二十二条 体育组织和持续的反兴奋剂教育与培训 

缔约国应当鼓励各体育组织和反兴奋剂组织持续地对所有运动员和运动员

辅助人员开展第十九条所确定内容的教育和培训。 

第二十三条 教育与培训方面的合作 

缔约国应当相互合作并与有关组织合作，根据情况分享关于有效反兴奋剂计

划的信息、专门知识和经验。 

五 研 究 

第二十四条 促进反兴奋剂研究 

缔约国承诺在其力所能及的范围内，鼓励和促进与体育组织和其他有关组织
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合作开展有关以下方面的反兴奋剂研究： 

（一） 使用兴奋剂的预防和检测方法、兴奋剂使用者的行为及相关社会问题，

以及使用兴奋剂对健康的影响； 

（二） 制定科学的、尊重人的全面发展的生理和心理训练计划的方式方法； 

（三） 科学发展带来的各种新的物质和方法的使用问题。 

第二十五条 反兴奋剂研究的性质 

在根据第二十四条规定促进反兴奋剂研究时，缔约国应当确保这种研究： 

（一） 符合国际公认的伦理道德； 

（二） 避免在运动员身上使用禁用物质和禁用方法； 

（三） 只有在采取了充分完备的预防措施后才进行，以防止反兴奋剂研究的成

果被滥用和应用于兴奋剂的使用。 

第二十六条 分享反兴奋剂研究的成果 

在遵守各国适用的国内法和国际法的前提下，缔约国应当根据情况与其他缔

约国和世界反兴奋剂机构分享反兴奋剂研究成果。 

第二十七条 体育科学研究 

缔约国应当鼓励： 

（一） 科学和医疗部门遵照《条例》的原则开展体育科学研究； 

（二） 其管辖范围内的体育组织和运动员辅助人员应用符合《条例》所述各项

原则的体育科学研究成果。 
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六 《公约》实施情况的监督检查 

第二十八条 缔约国大会 

一、兹设立缔约国大会。缔约国大会为本公约的最高权力机构。 

二、缔约国大会原则上每两年举行一次常会。如若大会做出决定或至少有三分之

一的缔约国提议，也可以召开特别会议。 

三、每个缔约国在缔约国大会均享有一票表决权。 

四、缔约国大会应当通过自己的议事规则。 

第二十九条 缔约国大会的咨询机构和观察员 

应当邀请世界反兴奋剂机构作为缔约国大会的咨询机构。还应当邀请国际奥

林匹克委员会、国际残疾人奥林匹克委员会、欧洲委员会、政府间体育运动委员

会（CIGEPS）作为观察员。缔约国大会也可以决定邀请其他相关组织作为观察员。 

第三十条 缔约国大会的职能 

一、除了本公约其它条款规定的职能外，缔约国大会应当： 

（一） 宣传本公约的宗旨； 

（二） 讨论与世界反兴奋剂机构的关系，研究世界反兴奋剂机构年度核心预算

的资助机制。可以邀请非缔约国参加讨论； 

（三） 按照第十八条的规定，通过自愿基金资金的使用规划； 

（四） 审议各缔约国根据第三十一条的规定提交的报告； 

（五） 依照第三十一条的规定，不间断地审议对遵守《公约》情况的监督检查

工作，以适应反兴奋剂管理体制的发展。超出第三十一条规定的任何监督机制或

措施均应由根据第十七条规定所设立的自愿基金提供资金； 
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（六） 审议本公约修正草案，以供批准； 

（七） 根据《公约》第三十四条的规定，审议世界反兴奋剂机构通过的《禁用

清单》和《治疗用药豁免标准》修正案，以供批准； 

（八） 确定并实施各缔约国与世界反兴奋剂机构在本公约框架内的合作； 

（九） 要求世界反兴奋剂机构向缔约国大会每届会议提交关于《条例》实施情

况的报告，供审议。 

二、缔约国大会可以与其他政府间机构开展合作，履行其职能。 

第三十一条 向缔约国大会提交国家报告 

各缔约国应当每两年一次，以教科文组织的一种官方语言，通过秘书处向缔

约国大会提交其为遵守本公约的规定所采取措施的所有相关信息。 

第三十二条 缔约国大会秘书处 

一、教科文组织总干事应当为缔约国大会提供秘书处服务。 

二、应缔约国大会的要求，教科文组织总干事应当根据与缔约国大会商定的条件，  

尽最大可能充分利用世界反兴奋剂机构所能提供的各种服务。 

三、与公约相关的运作费用由教科文组织的正常预算在现有资源范围内给予适当

资助，或由根据第十七条的规定所设立的自愿基金提供，或由这两方面按适当比

例共同提供，提供方法每两年决定一次。由正常预算为秘书处提供的资金应严格

限于最低水平，不过还应提供自愿资金支持该公约。 

四、该秘书处应当负责拟定缔约国大会的文件及其会议的议程草案，并应当确保

其决定得到执行。 

第三十三条 本公约的修正 

一、缔约国均可通过书面方式通知教科文组织总干事，对本公约提出修正建议。
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总干事应当将此类建议印发所有缔约国。印发后六个月之内，如果至少有一半的

缔约国表示同意，总干事应当将该建议提交下一届缔约国大会。 

二、修正案须经出席缔约国大会并参加表决的缔约国三分之二多数票通过。 

三、对本公约的修正一俟通过，须提交缔约国批准、接受、核准或加入。 

四、对批准、接受、核准或加入公约修正案的缔约国来说，本公约修正案在三分

之二的缔约国递交本条第三款中所提及文书之日三个月之后生效。此后，对任何

批准、接受、核准或加入修正案的缔约国来说，在其递交批准、接受、核准或加

入文书之日三个月之后，本公约修正案即生效。 

五、在有关修正案依照本条第四款的规定生效之后成为本公约缔约国的国家，如

果未表示异议，应当： 

（一） 被视为本公约业经修正之文本的缔约国方； 

（二） 但在与不受修正案约束的任何缔约国的关系中，仍被视为未经修正之《公

约》的缔约国方。 

第三十四条 对本公约附件进行修正的具体程序 

一、如果世界反兴奋剂机构对《禁用清单》或《治疗用药豁免的标准》进行修正，

可以致函教科文组织总干事，向其通报有关修正建议。总干事应当及时将对本公

约相关附件的修正建议通知所有缔约国。对附件的修正须经缔约国大会批准，或

在其届会上或通过书面磋商予以批准。 

二、总干事发出通知后的四十五天之内，如果是书面磋商，缔约国可以向总干事

提交对修正建议的书面反对意见，或者在缔约国大会的届会上提出异议。除非有

三分之二的缔约国表示反对，否则修正建议应当被视为经缔约国大会批准。 

三、总干事应当把缔约国大会批准的修正通知各缔约国。这些修正案应当在发出

通知四十五天后生效，但对事先已通知总干事不接受修正的缔约国除外。 
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四、如缔约国通知总干事它不接受根据上面几款的规定而批准的修正，该缔约国

依然受未经修正的附件的约束。 

七 最后条款 

第三十五条 联邦制或非统一立宪制 

对实行联邦制或非统一立宪制的缔约国实行下述规定： 

（一） 在联邦或中央立法机构的法律管辖下实施本公约各项条款的国家的联邦

或中央政府的义务与非联邦国家的缔约国的义务相同； 

（二） 在构成联邦，但按照联邦立宪制无须采取立法手段的各个州、县以及省

或行政区的法律管辖下实施本公约的各项条款时，联邦政府应当将这些条款连同

其关于通过这些条款的建议一并通知各个州、县以及省或行政区的主管当局。 

第三十六条 批准、接受、核准或加入 

本公约须经教科文组织的会员国根据其各自的宪法程序批准、接受、核准或

加入。批准、接受、核准或加入的文书应当交存于教科文组织总干事处。 

第三十七条 生效 

一、在本公约第三十份批准、接受、核准或加入《公约》文书交存满一个月之后

的下一个月第一日起本公约开始生效。 

二、对之后表示同意接受本公约约束的国家，本公约在其批准、接受、核准或加

入《公约》文书交存满一个月之后的下一个月第一日起开始生效。 

第三十八条 本公约所适用的领土范围 

一、在交存其批准、接受、核准或加入《公约》的文书时，每个国家均可指明国

际关系由其负责的领土和本公约所适用的领土范围。 

二、在这之后，每个国家随时均可向教科文组织递交一份声明，将本公约的适用
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范围扩大到该声明中所指明的其他有关领土。对这类领土而言，本公约于保存人

收到有关声明满一个月后的第一日生效。 

三、根据上述两款规定所作的关于其提及的任何领土的声明，均可书面通知教科

文组织予以撤销。有关撤销的声明在保存人收到该书面通知满一个月后的第一日

起生效。 

第三十九条 退出 

缔约国均可宣布退出本公约。退出《公约》应当以书面形式通知并将通知书

存放于教科文组织总干事处。退出《公约》应当在接到退约通知书六个月之后的

下一个月的第一日起生效。在退约生效之前，所涉缔约国承担的财政义务不得有

任何影响。 

第四十条 《公约》保存人 

教科文组织总干事为本公约及其修正案的保存人。作为本公约的保存人，教

科文组织总干事应当将以下事项通知本公约缔约国及本组织其它会员国： 

（一） 交存批准、接受、核准或加入《公约》文书的情况； 

（二） 根据第三十七条的规定而确定的本公约的生效日期； 

（三） 为执行第三十一条的规定而编写的报告； 

（四） 根据第三十三和三十四条规定通过的《公约》或其附件修正案以及修正

案的生效日期； 

（五） 根据第三十八条的规定提交的声明或通知； 

（六） 根据第三十九条的规定提交的退约通知书及退约的生效日期； 

（七） 与本公约有关的其它任何决议、通知书或信函。 
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第四十一条 登记 

根据《联合国宪章》第一百零二条的规定，本公约须应教科文组织总干事的

要求送联合国秘书处登记。 

第四十二条 有效文本 

一、本公约及其附件用阿拉伯文、中文、英文、法文、俄文和西班牙文制定，六

种文本具有同等效力。 

二、本公约的附录有阿拉伯文、中文、英文、法文、俄文和西班牙文文本。 

第四十三条 保留意见 

不认可任何与本公约的目标和宗旨不相符的保留意见。 

      



- 19 - 

附 件 I 

《禁用清单--国际标准》 

附 件 II 

《治疗用药豁免的标准》 

附 录 1 

《世界反兴奋剂条例》 

附 录 2 

《国际实验室标准》 

附 录 3 

《国际反兴奋剂检查标准》 



 

DONE at Paris, this eighteenth day of November 2005, in two authentic copies bearing 
the signature of the President of the General Conference of UNESCO at its 33rd session 
and of the Director-General of UNESCO, which shall be deposited in the archives of 
UNESCO. 

FAIT à Paris, le dix-huit novembre 2005, en deux exemplaires authentiques portant la 
signature du Président de la 33e session de la Conférence générale de l’UNESCO et du 
Directeur général de l’UNESCO. Ces deux exemplaires seront déposés dans les 
archives de l’UNESCO. 

HECHO en París, el 18 de noviembre de 2005, en dos ejemplares auténticos que llevan la 
firma del Presidente de la Conferencia General de la UNESCO en su 33ª reunión y del 
Director General de la UNESCO, ejemplares que quedarán depositados en los archivos 
de la UNESCO. 

СОВЕРШЕНО в Париже восемнадцатого ноября 2005 года в двух аутентичных 
экземплярах, которые скреплены подписями Председателя 33-й сессии 
Генеральной конференции и Генерального директора ЮНЕСКО и сдаются на 
хранение в архив ЮНЕСКО. 

א א ،٢٠٠٥/אא
א א ، א א א א

א.  .א
2005年11月18日订于巴黎，一式两份，均为正本，由教科文组织大会第三十三届会
议主席和该组织总干事签署，并存放于该组织的档案中。 

 

 

 

 



The above text is the authentic text of the Convention hereby duly adopted by the 
General Conference of UNESCO at its 33rd session, held in Paris and declared closed 
on the twenty-first day of October 2005. 

Le texte qui précède est le texte authentique de la Convention dûment adoptée par la 
Conférence générale de l'UNESCO à sa 33e session, qui s'est tenue à Paris et qui a été 
déclarée close le vingt et un octobre 2005. 

Lo anterior es el texto auténtico de la Convención aprobada en buena y debida forma 
por la Conferencia General de la UNESCO en su 33ª reunión, celebrada en París y 
clausurada el veintiuno de octubre de 2005. 

Приведенный выше текст является подлинным текстом Конвенции, надлежащим 
образом принятой Генеральной конференцией ЮНЕСКО на ее 33-й сессии, 
которая состоялась в Париже и была объявлена закрытой двадцать первого 
октября 2005 года. 

א א א א א א א א א
אאא א א א א

 .٢٠٠٥/א
上述文本为在巴黎召开的、于2005年10月21日闭幕的教科文组织大会第三

十三届会议通过的公约正式文本。 

 

 

 



IN WITNESS WHEREOF the undersigned have signed this Convention this eighteenth day 
of November 2005. 

EN FOI DE QUOI ont apposé leurs signatures, le dix-huit novembre 2005. 

EN FE DE LO CUAL estampan sus firmas, en este día dieciocho de noviembre de 2005. 

В УДОСТОВЕРЕНИЕ ЧЕГО настоящую Конвенцию подписали восемнадцатого ноября 
2005 года. 

א א א א א אא
 .٢٠٠٥/א

为此，我们于2005年11月18日在本公约签字，以昭信守。 

 

 

 

 

President of the General Conference 
Le Président de la Conférence générale 
El Presidente de la Conferencia General 
Председатель Генеральной конференции 

א  א
大会主席 

 

Director-General 
Le Directeur général 
El Director General 
Генеральный директор 

א  א
总干事 
 

 

 



 
 
 
 
 
Certified Copy 
Copie certifiée conforme 
Copia certificada conforme 
Заверенная копия 
א  

兹证明文本无误 
 

Paris, 

Legal Adviser 
United Nations Educational, Scientific and Cultural Organization 

Conseiller juridique 
de l'Organisation des Nations Unies pour l'éducation, la science et la culture 

Asesor Jurídico 
de la Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura 

Юрисконсульт 
Организации Объединенных Наций по вопросам образования, науки и культуры 

א  א
א א א  א

联合国教育、科学及文化组织 

法律顾问 
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INTERNATIONAL CONVENTION AGAINST DOPING IN SPORT  

 
 

 
Annex I - Prohibited List - International Standard  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Paris, 1 January 2009 



THE 2009 PROHIBITED LIST 
 

WORLD ANTI-DOPING CODE  
 

Valid 1 January 2009 
 
 

The use of any drug should be limited to medically justified indications. 
 

All Prohibited Substances shall be considered as “Specified Substances” except Substances 
in classes S1, S2, S4.4 and S6(a) and Prohibited Methods M1, M2 and M3.  

 

SUBSTANCES AND METHODS PROHIBITED AT ALL TIMES 
(IN- AND OUT-OF-COMPETITION) 

 
PROHIBITED SUBSTANCES 

 
S1.  ANABOLIC AGENTS 
 
Anabolic agents are prohibited. 
 
S1.1 Anabolic Androgenic Steroids (AAS) 
 

(a)  Exogenous* AAS, including:  
 

1-androstendiol (5α-androst-1-ene-3β,17β-diol ); 1-androstendione (5α-androst-1-
ene-3,17-dione); bolandiol (19-norandrostenediol); bolasterone; boldenone; boldione 
(androsta-1,4-diene-3,17-dione); calusterone; clostebol; danazol (17α-ethynyl-17β-
hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole); dehydrochlormethyltestosterone (4-chloro-
17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one);  desoxymethyltestosterone (17α-
methyl-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolone; ethylestrenol (19-nor-17α-pregn-4-en-
17-ol); fluoxymesterone; formebolone; furazabol (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-
androstano[2,3-c]-furazan); gestrinone; 4-hydroxytestosterone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one); mestanolone; mesterolone; metenolone; 
methandienone (17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one); methandriol; 
methasterone (2α, 17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-ol); methyldienolone 
(17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3-one); methyl-1-testosterone (17β-hydroxy-
17α-methyl-5α-androst-1-en-3-one); methylnortestosterone (17β-hydroxy-17α-
methylestr-4-en-3-one); methyltrienolone (17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9,11-trien-
3-one); methyltestosterone; mibolerone; nandrolone; 19-norandrostenedione (estr-
4-ene-3,17-dione); norboletone; norclostebol; norethandrolone; oxabolone; 
oxandrolone; oxymesterone; oxymetholone; prostanozol (17β-hydroxy-5α-
androstano [3,2-c]pyrazole); quinbolone; stanozolol; stenbolone; 1-testosterone 
(17β-hydroxy-5α-androst-1-en-3-one); tetrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-
4,9,11-trien-17β-ol-3-one); trenbolone and other substances with a similar chemical 
structure or similar biological effect(s). 

 



(b) Endogenous** AAS when administered exogenously:  
 

Androstenediol (androst-5-ene-3β,17β-diol); androstenedione (androst-4-ene-3,17-
dione); dihydrotestosterone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one); prasterone 
(dehydroepiandrosterone, DHEA); testosterone  
 
and the following metabolites and isomers:  
 
5α-androstane-3α,17α-diol; 5α-androstane-3α,17β-diol; 5α-androstane-3β,17α-
diol; 5α-androstane-3β,17β-diol; androst-4-ene-3α,17α-diol; androst-4-ene-3α,17β-
diol; androst-4-ene-3β,17α-diol; androst-5-ene-3α,17α-diol; androst-5-ene-3α,17β-
diol; androst-5-ene-3β,17α-diol; 4-androstenediol (androst-4-ene-3β,17β-diol); 5-
androstenedione (androst-5-ene-3,17-dione); epi-dihydrotestosterone; 
epitestosterone; 3α-hydroxy-5α-androstan-17-one; 3β-hydroxy-5α-androstan-17-
one; 19-norandrosterone; 19-noretiocholanolone. 

 
[Comment to class S1.1(b): Where an anabolic androgenic steroid is capable of being 
produced endogenously, a Sample will be deemed to contain such Prohibited Substance and 
an Adverse Analytical Finding will be reported where the concentration of such Prohibited 
Substance or its metabolites or markers and/or any other relevant ratio(s) in the Athlete’s 
Sample so deviates from the range of values normally found in humans that it is unlikely to 
be consistent with normal endogenous production. A Sample shall not be deemed to contain a 
Prohibited Substance in any such case where an Athlete proves that the concentration of the 
Prohibited Substance or its metabolites or markers and/or the relevant ratio(s) in the Athlete’s 
Sample is attributable to a physiological or pathological condition. 
 
In all cases, and at any concentration, the Athlete’s Sample will be deemed to contain a 
Prohibited Substance and the laboratory will report an Adverse Analytical Finding if, based 
on any reliable analytical method (e.g. IRMS), the laboratory can show that the Prohibited 
Substance is of exogenous origin.  In such case, no further investigation is necessary. 
 
When a value does not so deviate from the range of values normally found in humans and 
any reliable analytical method (e.g. IRMS) has not determined the exogenous origin of the 
substance, but if there are indications, such as a comparison to endogenous reference steroid 
profiles, of a possible Use of a Prohibited Substance, or when a laboratory has reported a T/E 
ratio greater than four (4) to one (1) and any reliable analytical method (e.g. IRMS) has not 
determined the exogenous origin of the substance, further investigation shall be conducted by 
the relevant Anti-Doping Organization by reviewing the results of any previous test(s) or by 
conducting subsequent test(s).  
 
When such further investigation is required the result shall be reported by the laboratory as 
atypical and not as adverse. If a laboratory reports, using an additional reliable analytical 
method (e.g. IRMS), that the Prohibited Substance is of exogenous origin, no further 
investigation is necessary, and the Sample will be deemed to contain such Prohibited 
Substance.  
 
When an additional reliable analytical method (e.g. IRMS) has not been applied, and the 
minimum of three previous test results are not available, a longitudinal profile of the Athlete 
shall be established by performing three no advance notice tests in a period of three months 
by the relevant Anti-Doping Organization. The result that triggered this longitudinal study 

 



shall be reported as atypical. If the longitudinal profile of the Athlete established by the 
subsequent tests is not physiologically normal, the result shall then be reported as an Adverse 
Analytical Finding.  
 
In extremely rare individual cases, boldenone of endogenous origin can be consistently found 
at very low nanograms per milliliter (ng/mL) levels in urine.  When such a very low 
concentration of boldenone is reported by a laboratory and the application of any reliable 
analytical method (e.g. IRMS) has not determined the exogenous origin of the substance, 
further investigation may be conducted by subsequent test(s).  
 
For 19-norandrosterone, an Adverse Analytical Finding reported by a laboratory is 
considered to be scientific and valid proof of exogenous origin of the Prohibited Substance. 
In such case, no further investigation is necessary. 
 
Should an Athlete fail to cooperate in the investigations, the Athlete’s Sample shall be 
deemed to contain a Prohibited Substance.] 
 

For purposes of this section: 
 
*  “exogenous” refers to a substance which is not ordinarily capable of being produced 

by the body naturally. 
**  “endogenous” refers to a substance which is capable of being produced by the body 

naturally. 
 

 
S1.2. Other Anabolic Agents, including but not limited to: 
 

Clenbuterol, selective androgen receptor modulators (SARMs), tibolone, zeranol, 
zilpaterol. 

 



S2.  HORMONES AND RELATED SUBSTANCES 
 
The following substances and their releasing factors, are prohibited: 
 

1. Erythropoiesis-Stimulating Agents (e.g. erythropoietin (EPO), darbepoietin 
(dEPO), hematide);  

2. Growth Hormone (GH), Insulin-like Growth Factors (e.g. IGF-1), Mechano 
Growth Factors (MGFs); 

3. Chorionic Gonadotrophin (CG) and Luteinizing Hormone (LH) in males; 
4. Insulins; 
5. Corticotrophins 

 
and other substances with similar chemical structure or similar biological effect(s). 
 
[Comment to class S2: Unless the Athlete can demonstrate that the concentration was due to 
a physiological or pathological condition, a Sample will be deemed to contain a Prohibited 
Substance (as listed above) where the concentration of the Prohibited Substance or its 
metabolites and/or relevant ratios or markers in the Athlete’s Sample satisfies positivity 
criteria established by WADA or otherwise so exceeds the range of values normally found in 
humans that it is unlikely to be consistent with normal endogenous production. 
 
If a laboratory reports, using a reliable analytical method, that the Prohibited Substance is of 
exogenous origin, the Sample will be deemed to contain a Prohibited Substance and shall be 
reported as an Adverse Analytical Finding.] 
 
 
 

S3. BETA-2 AGONISTS 
 
All beta-2 agonists including their D- and L-isomers are prohibited.  
 
Therefore, formoterol, salbutamol, salmeterol and terbutaline when administered by 
inhalation also require a Therapeutic Use Exemption in accordance with the relevant section 
of the International Standard for Therapeutic Use Exemptions. .  
 
Despite the granting of a Therapeutic Use Exemption, the presence of salbutamol in urine in 
excess of 1000 ng/mL will be considered as an Adverse Analytical Finding unless the Athlete 
proves, through a controlled pharmacokinetic study, that the abnormal result was the 
consequence of the use of a therapeutic dose of inhaled salbutamol. 
 

 



S4. HORMONE ANTAGONISTS AND MODULATORS 
 
The following classes are prohibited: 
 

1. Aromatase inhibitors including, but not limited to: anastrozole, letrozole, 
aminoglutethimide, exemestane, formestane, testolactone. 

2. Selective estrogen receptor modulators (SERMs) including, but not limited to: 
raloxifene, tamoxifen, toremifene. 

3. Other anti-estrogenic substances including, but not limited to: clomiphene, 
cyclofenil, fulvestrant. 

4. Agents modifying myostatin function(s) including but not limited to: myostatin 
inhibitors. 

 

 

 

S5.  DIURETICS AND OTHER MASKING AGENTS 
 
Masking agents are prohibited.  They include:  
 

Diuretics, probenecid, plasma expanders (e.g. intravenous administration of 
albumin, dextran, hydroxyethyl starch and mannitol) and other substances with 
similar biological effect(s). 

 
Diuretics include: 
 

Acetazolamide, amiloride, bumetanide, canrenone, chlorthalidone, etacrynic acid, 
furosemide, indapamide, metolazone, spironolactone, thiazides (e.g. 
bendroflumethiazide, chlorothiazide, hydrochlorothiazide), triamterene, and other 
substances with a similar chemical structure or similar biological effect(s) (except 
drosperinone and topical dorzolamide and brinzolamide which are not prohibited). 

 
[Comment to class S5: A Therapeutic Use Exemption is not valid if an Athlete’s urine 
contains a diuretic in association with threshold or sub-threshold levels of an exogenous 
Prohibited Substance(s).] 
 
 
 

 



PROHIBITED METHODS 
 
M1. ENHANCEMENT OF OXYGEN TRANSFER 
 
The following are prohibited: 

 
1. Blood doping, including the use of autologous, homologous or heterologous blood 

or red blood cell products of any origin; 
2. Artificially enhancing the uptake, transport or delivery of oxygen, including but 

not limited to perfluorochemicals, efaproxiral (RSR13) and modified 
haemoglobin products (e.g. haemoglobin-based blood substitutes, 
microencapsulated haemoglobin products).  

 
 
 
M2.  CHEMICAL AND PHYSICAL MANIPULATION 
 

1.  Tampering, or attempting to tamper, in order to alter the integrity and validity of 
Samples collected during Doping Controls is prohibited.  These include but are 
not limited to catheterization, urine substitution and/or alteration. 

2.  Intravenous infusions are prohibited except in the management of surgical 
procedures, medical emergencies or clinical investigations.   

 
 
 
M3.  GENE DOPING 
 
The transfer of cells or genetic elements or the use of cells, genetic elements or 
pharmacological agents to modulating expression of endogenous genes having the capacity 
to enhance athletic performance, is prohibited.  
 
Peroxisome Proliferator Activated Receptor δ (PPARδ) agonists (e.g. GW 1516) and PPARδ-
AMP-activated protein kinase (AMPK) axis agonists (e.g. AICAR) are prohibited. 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SUBSTANCES AND METHODS 
PROHIBITED IN-COMPETITION 

 
In addition to the categories S1 to S5 and M1 to M3 defined above, the following 

categories are prohibited in competition: 
 

PROHIBITED SUBSTANCES 
 

S6. STIMULANTS 
 

All stimulants (including both their D- & L- optical isomers where relevant) are prohibited, 
except imidazole derivatives for topical use and those stimulants included in the 2009 
Monitoring Program.* 

 
Stimulants include:  
 

(a) Non Specified Stimulants:  
 

Adrafinil, amfepramone, amiphenazole, amphetamine, amphetaminil, 
benzphetamine, benzylpiperazine, bromantan, clobenzorex, cocaine, 
cropropamide, crotetamide, dimethylamphetamine,  etilamphetamine, 
famprofazone,  fencamine, fenetylline, fenfluramine, fenproporex, furfenorex, 
mefenorex, mephentermine, mesocarb, methamphetamine (D-),  
methylenedioxyamphetamine, methylenedioxymethamphetamine, p-
methylamphetamine,  modafinil,  norfenfluramine,   phendimetrazine, 
phenmetrazine, phentermine, 4-phenylpiracetam (carphedon), prolintane.  
 
A stimulant not expressly listed in this section is a Specified Substance.  
 
(b) Specified Stimulants (examples): 

 
Adrenaline**, cathine***, ephedrine****, etamivan , etilefrine, fenbutrazate, 
fencamfamin, heptaminol, isometheptene, levmethamfetamine, meclofenoxate, 
methylephedrine****, methylphenidate, nikethamide, norfenefrine, octopamine, 
oxilofrine, parahydroxyamphetamine, pemoline, pentetrazol, phenpromethamine, 
propylhexedrine, selegiline, sibutramine, strychnine, tuaminoheptane and other 
substances with a similar chemical structure or similar biological effect(s). 

 

 
* The following substances included in the 2009 Monitoring Program (bupropion, 

caffeine, phenylephrine, phenylpropanolamine, pipradol, pseudoephedrine, synephrine) 
are not considered as Prohibited Substances 

** Adrenaline associated with local anaesthetic agents or by local administration (e.g. 
nasal, ophthalmologic) is not prohibited. 

*** Cathine is prohibited when its concentration in urine is greater than 5 micrograms per 
milliliter. 

**** Each of ephedrine and methylephedrine is prohibited when its concentration in urine 
is greater than 10 micrograms per milliliter. 

 

 



 
S7.  NARCOTICS 
 
The following narcotics are prohibited: 
 

Buprenorphine, dextromoramide, diamorphine (heroin), fentanyl and its 
derivatives, hydromorphone, methadone, morphine, oxycodone, oxymorphone, 
pentazocine, pethidine. 

 

 

 

S8.  CANNABINOIDS 
 
Cannabinoids (e.g. hashish, marijuana) are prohibited. 
 

 

 

S9.  GLUCOCORTICOSTEROIDS 
 
All glucocorticosteroids are prohibited when administered by oral, intravenous, 
intramuscular or rectal routes.  
 
In accordance with the International Standard for Therapeutic Use Exemptions, a declaration 
of use must be completed by the Athlete for glucocorticosteroids administered by 
intraarticular, periarticular, peritendinous, epidural, intradermal and inhalation routes, except 
as noted below.  
 
Topical preparations when used for auricular, buccal, dermatological (including 
iontophoresis/phonophoresis), gingival, nasal, ophthalmic and perianal disorders are not 
prohibited and neither require a Therapeutic Use Exemption nor a declaration of use. 
 

 



 

SUBSTANCES PROHIBITED IN PARTICULAR SPORTS 

 
P1.  ALCOHOL 
 
Alcohol (ethanol) is prohibited In-Competition only, in the following sports.  Detection will 
be conducted by analysis of breath and/or blood. The doping violation threshold 
(haematological values) is 0.10 g/L. 
 

• Aeronautic (FAI)  
• Archery (FITA, IPC) 
• Automobile (FIA) 
• Boules (IPC bowls) 
• Karate (WKF)  
• Modern Pentathlon (UIPM) for disciplines involving shooting 
• Motorcycling (FIM) 
• Ninepin and Tenpin Bowling (FIQ) 
• Powerboating (UIM) 

 
P2. BETA-BLOCKERS 
 
Unless otherwise specified, beta-blockers are prohibited In-Competition only, in the 
following sports.  
 

• Aeronautic (FAI) 
• Archery (FITA, IPC) (also prohibited Out-of-Competition) 
• Automobile (FIA) 
• Billiards and Snooker (WCBS) 
• Bobsleigh (FIBT) 
• Boules (CMSB, IPC bowls) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF) 
• Golf (IGF) 
• Gymnastics (FIG) 
• Motorcycling (FIM) 
• Modern Pentathlon (UIPM) for disciplines involving shooting 
• Ninepin and Tenpin bowling (FIQ) 
• Powerboating (UIM) 
• Sailing (ISAF) for match race helms only  
• Shooting (ISSF, IPC) (also prohibited Out-of-Competition) 
• Skiing/Snowboarding (FIS) in ski jumping, freestyle aerials/halfpipe and 

snowboard halfpipe/big air 
• Wrestling (FILA) 

 
Beta-blockers include, but are not limited to, the following: 
 

Acebutolol, alprenolol, atenolol, betaxolol, bisoprolol, bunolol, carteolol, 
carvedilol, celiprolol, esmolol, labetalol, levobunolol, metipranolol, metoprolol, 
nadolol, oxprenolol, pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 
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LISTE DES INTERDICTIONS 2009 

CODE MONDIAL ANTIDOPAGE 
 

Entrée en vigueur le 1er janvier 2009 
 
 

L'utilisation de tout médicament devrait être limitée à des indications médicalement justifiées. 
 
Toutes les substances interdites doivent être considérées comme des ‘substances spécifiées’ 
sauf les substances dans les classes S1, S2, S4.4 et S6(a), et les méthodes interdites M1, M2 et 
M3. 
 

SUBSTANCES ET MÉTHODES INTERDITES EN PERMANENCE 
(EN ET HORS COMPÉTITION) 

 
SUBSTANCES INTERDITES 

 
S1.  AGENTS ANABOLISANTS 
 
Les agents anabolisants sont interdits. 
 
S1.1 Stéroïdes anabolisants androgènes (SAA) 
 

(a)  SAA exogènes*, incluant :  
 
1-androstènediol (5α-androst-1-ène-3β,17β-diol ); 1-androstènedione (5α-androst-1-
ène-3,17-dione); bolandiol (19-norandrostènediol); bolastérone; boldénone; boldione 
(androsta-1,4-diène-3,17-dione); calustérone; clostébol; danazol (17α-ethynyl-17β-
hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole); déhydrochlorméthyltestostérone (4-chloro-
17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-diène-3-one);  désoxyméthyltestostérone (17α-
methyl-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolone; éthylestrénol (19-nor-17α-pregn-4-en-
17-ol); fluoxymestérone; formébolone; furazabol (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-
androstano[2,3-c]-furazan); gestrinone; 4-hydroxytestostérone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one); mestanolone; mestérolone; méténolone; 
méthandiénone (17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-diène-3-one); méthandriol; 
méthastérone (2α, 17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-ol); méthyldiénolone (17β-
hydroxy-17α-methylestra-4,9-diène-3-one); méthyl-1-testostérone (17β-hydroxy-17α-
methyl-5α-androst-1-en-3-one); méthylnortestostérone (17β-hydroxy-17α-methylestr-4-
en-3-one); méthyltriénolone (17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9,11-triène-3-one); 
méthyltestostérone; mibolérone; nandrolone; 19-norandrostènedione (estr-4-ène-
3,17-dione); norbolétone; norclostébol; noréthandrolone; oxabolone; oxandrolone; 
oxymestérone; oxymétholone; prostanozol (17β-hydroxy-5α-androstano [3,2-
c]pyrazole); quinbolone; stanozolol; stenbolone; 1-testostérone (17β-hydroxy-5α-
androst-1-ène-3-one); tétrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-4,9,11-triène-17β-ol-3-
one); trenbolone et autres substances possédant une structure chimique similaire ou un 
(des) effet(s) biologique(s) similaire(s). 

 



(b) SAA endogènes** par administration exogène : 
 

Androstènediol (androst-5-ène-3β,17β-diol); androstènedione (androst-4-ène-3,17-
dione); dihydrotestostérone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one); prastérone 
(déhydroépiandrostérone, DHEA); testostérone 
 
et les métabolites ou isomères suivants : 
 
5α-androstane-3α,17α-diol; 5α-androstane-3α,17β-diol; 5α-androstane-3β,17α-diol; 
5α-androstane-3β,17β-diol; androst-4-ène-3α,17α-diol; androst-4-ène-3α,17β-diol; 
androst-4-ène-3β,17α-diol; androst-5-ène-3α,17α-diol; androst-5-ène-3α,17β-diol; 
androst-5-ène-3β,17α-diol; 4-androstènediol (androst-4-ène-3β,17β-diol); 5-
androstènedione (androst-5-ène-3,17-dione); épi-dihydrotestostérone; épitestostérone; 
3α-hydroxy-5α-androstan-17-one; 3β-hydroxy-5α-androstan-17-one; 19-
norandrostérone; 19-norétiocholanolone. 

 
[Commentaire sur la classe S1.1(b) : Dans le cas d’un stéroïde anabolisant androgène pouvant 
être produit de façon endogène, un échantillon sera considéré comme contenant cette substance 
interdite et un résultat d’analyse anormal sera rapporté si la concentration de ladite substance 
interdite ou de ses métabolites ou de ses marqueurs et/ou tout autre rapport pertinent dans 
l’échantillon du sportif diffère à un point tel des valeurs normales trouvées chez l’homme 
qu'une production endogène normale est improbable. Dans de tels cas, un échantillon ne sera 
pas considéré comme contenant une substance interdite si le sportif prouve que la concentration 
de substance interdite ou de ses métabolites ou de ses marqueurs et/ou tout autre rapport 
pertinent dans l’échantillon du sportif est attribuable à un état physiologique ou pathologique.  
 
Dans tous les cas, et quelle que soit la concentration, l’échantillon du sportif sera considéré 
comme contenant une substance interdite et le laboratoire rapportera un résultat d’analyse 
anormal si, en se basant sur une méthode d’analyse fiable (par ex. SMRI), le laboratoire peut 
démontrer que la substance interdite est d’origine exogène.  Dans ce cas, aucune investigation 
complémentaire ne sera nécessaire. 
 
Quand la valeur ne dévie pas des valeurs normalement trouvées chez l’homme et que l’origine 
exogène de la substance n’a pas été démontrée par une méthode d’analyse fiable (par ex. SMRI), 
mais qu’il existe de fortes indications, telles que la comparaison avec des profils stéroïdiens 
endogènes de référence, d’un possible usage d’une substance interdite, ou quand un laboratoire 
a rendu un rapport T/E supérieur à quatre (4) pour un (1) et que l’application d’une méthode 
d’analyse fiable (par ex. SMRI) n’a pas démontré que la substance interdite était d’origine 
exogène, l’organisation antidopage responsable effectuera une investigation complémentaire, 
qui comprendra un examen de tous les contrôles antérieurs et/ou subséquents.  
 
Quand des analyses complémentaires sont requises, le résultata sera rendu par le laboratoire 
comme atypique au lieu d’abnormal. Si un laboratoire démontre, par l’application d’une 
méthode d'analyse fiable (par ex. SMRI), que la substance interdite est d'origine exogène, 
aucune investigation complémentaire ne sera nécessaire, et l’échantillon du sportif sera 
considéré comme contenant une substance interdite.  
 
Quand une méthode d’analyse fiable (par ex. SMRI) n’a pas été appliquée et qu’un minimum 
de trois résultats de contrôles antérieurs ne sont pas disponibles, l’organisation antidopage 
responsable mettra en place un suivi longitudinal du sportif en procédant à au moins trois 
contrôles inopinés sur une période de trois mois.  Le résultat ayant déclenché cette étude 
longitudinale sera rendu comme atypique. Si le profil longitudinal du sportif soumis à ces 



  
contrôles complémentaires n’est pas physiologiquement normal, le laboratoire rendra alors un 
résultat d’analyse anormal. 
 
Dans des cas individuels extrêmement rares, la boldénone peut être retrouvée de façon 
endogène et à des niveaux constants très bas de quelques nanogrammes par millilitre (ng/mL) 
dans les urines. Quand un tel niveau très bas de boldénone est rapporté par le laboratoire et que 
l’application d’une méthode d’analyse fiable (par ex. SMRI) ne démontre pas que la substance 
est d'origine exogène, une investigation complémentaire peut être menée, comprenant un 
examen de tous les contrôles antérieurs et/ou subséquents.   
 
Pour la 19-norandrostérone, un résultat d’analyse anormal rendu par le laboratoire est considéré 
comme une preuve scientifique et valide démontrant l’origine exogène de la substance interdite.  
Dans ce cas, aucune investigation complémentaire n’est nécessaire. 
 
Si le sportif refuse de collaborer aux examens complémentaires, son échantillon sera considéré 
comme contenant une substance interdite.] 
 

Pour les besoins du présent document : 
 
*  « exogène » désigne une substance qui ne peut pas être habituellement produite 

naturellement par l’organisme humain. 
**  « endogène » désigne une substance qui peut être produite naturellement par l’organisme 

humain. 
 

 

 
S1.2 Autres agents anabolisants, incluant sans s'y limiter : 
 

Clenbutérol, modulateurs sélectifs des récepteurs aux androgènes (SARMs), 
tibolone, zéranol, zilpatérol. 



S2.   HORMONES ET SUBSTANCES APPARENTÉES 
 
Les substances qui suivent et leurs facteurs de libération sont interdits : 

 
1. Agents stimulants de l’érythropoïèse (par ex. érythropoïétine (EPO), darbépoïétine 

(dEPO), hématide); 
2. Hormone de croissance (GH), facteurs de croissance analogues à l’insuline (par 

ex. IGF-1), facteurs de croissance mécaniques (MGFs); 
3. Gonadotrophine chorionique (CG) et hormone lutéinisante (LH), interdites chez 

le sportif de sexe masculin seulement; 
4. Insulines; 
5. Corticotrophines. 
 

et d'autres substances possédant une structure chimique similaire ou un (des) effet(s) 
biologique(s) similaire(s) 

 
[Commentaire sur la classe S2 : À moins que le sportif puisse démontrer que la concentration 
était due à un état physiologique ou pathologique, un échantillon sera considéré comme 
contenant une substance interdite (selon la liste ci-dessus) lorsque la concentration de 
substance interdite ou de ses métabolites ou de ses marqueurs et/ou tout autre rapport pertinent 
dans l’échantillon du sportif satisfait les critères de positivité établis pas l’AMA ou si elle 
excède les valeurs normales chez l’humain à un point tel et qu'une production endogène 
normale est improbable. 
 
Si le laboratoire peut démontrer, en se basant sur une méthode d’analyse fiable,  que la substance 
interdite est d’origine exogène, l’échantillon du sportif sera considéré comme contenant une 
substance interdite et sera rapporté comme un résultat d’analyse anormal.] 
 
 

 

S3.  BÉTA-2 AGONISTES 
 
Tous les béta-2 agonistes, y compris leurs isomères D- et L-, sont interdits.  
 
Ainsi,, le formotérol, le salbutamol, le salmétérol et la terbutaline, lorsqu’ils sont utilisés par 
inhalation, nécessitent également une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques en 
conformité avec la section correspondante du Standard international pour l’autorisation d’usage 
à des fins thérapeutiques. 
 
Même si une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques a été délivrée, la présence dans 
l’urine de salbutamol à une concentration supérieure à 1000 ng/mL sera considérée comme un 
résultat d’analyse anormal, à moins que le sportif ne prouve par une étude de 
pharmacocinétique contrôlée que ce résultat anormal est bien la conséquence de l’usage d’une 
dose thérapeutique de salbutamol par voie inhalée.  
 



  
S4. ANTAGONISTES ET MODULATEURS HORMONAUX  

 
Les classes suivantes de substances sont interdites : 
 

1. Inhibiteurs d'aromatase, incluant sans s'y limiter: anastrozole, létrozole, 
aminoglutéthimide, exémestane, formestane, testolactone; 

2. Modulateurs sélectifs des récepteurs aux œstrogènes (SERMs), incluant sans s'y 
limiter: raloxifène, tamoxifène, torémifène; 

3. Autres substances anti-œstrogéniques, incluant sans s'y limiter: clomifène, 
cyclofénil, fulvestrant. 

4. Agents modificateurs de(s) la fonction(s) de la myostatine, incluant sans s’y 
limiter : les inhibiteurs de la myostatine.   

 

 

 

S5.  DIURÉTIQUES ET AUTRES AGENTS MASQUANTS 
 
Les agents masquants sont interdits.  Ils incluent :  
 

Diurétiques, probénécide, succédanés de plasma (par ex. administration 
intraveineuse d’albumine, dextran, hydroxyéthylamidon et mannitol), et autres 
substances possédant un (des) effet(s) biologique(s) similaire(s). 

 
Les diurétiques incluent : 
 

Acétazolamide, amiloride, bumétanide, canrénone, chlortalidone, acide étacrynique, 
furosémide, indapamide, métolazone, spironolactone, thiazides (par ex. 
bendrofluméthiazide, chlorothiazide, hydrochlorothiazide), triamtérène, et autres 
substances possédant une structure chimique similaire ou un (des) effet(s) biologique(s) 
similaire(s) (sauf la drospérinone et l’administration topique de dorzolamide et 
brinzolamide, qui ne sont pas interdites). 

 
[Commentaire sur la classe S5 : Une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques n'est pas 
valable si l’échantillon d’urine du sportif contient un diurétique détecté en association avec des 
substances exogènes interdites à leurs niveaux seuils ou en dessous de leurs niveaux seuils.] 
 
 



MÉTHODES INTERDITES 
 
M1.  AMÉLIORATION DU TRANSFERT D’OXYGÈNE 
 
Ce qui suit est interdit : 

 
1. Le dopage sanguin, y compris l’utilisation de produits sanguins autologues, 

homologues ou hétérologues, ou de globules rouges de toute origine.  
2. L'amélioration artificielle de la consommation, du transport ou de la libération de 

l’oxygène, incluant sans s’y limiter les produits chimiques perfluorés, l’éfaproxiral 
(RSR13) et les produits d’hémoglobine modifiée (par ex. les substituts de sang à 
base d’hémoglobine, les produits à base d’hémoglobines réticulées).  

 

 

 

M2.  MANIPULATION CHIMIQUE ET PHYSIQUE  
 

1.   La falsification, ou la tentative de falsification, dans le but d'altérer l’intégrité et la 
validité des échantillons recueillis lors de contrôles du dopage, est interdite.  Cette 
catégorie comprend, sans s’y limiter, la cathétérisation, la substitution et/ou 
l’altération de l’urine. 

2.   Les perfusions intraveineuses sont interdites sauf dans le contexte d’interventions 
chirurgicales, en situation d’urgence médicale ou lors d’examens clinques.   

 

 

 

M3.  DOPAGE GÉNÉTIQUE 
 
Le transfert de cellules ou d’éléments génétiques ou l’utilisation de cellules, d’éléments 
génétiques, ou d’agents pharmacologiques modulant l'expression génique endogène, et ayant la 
capacité d'augmenter la performance sportive, est interdite. 
 
Les agonistes du récepteur activé par les proliférateurs des péroxysomes δ (PPARδ) (par ex. 
GW 1516) et les agonistes de l’axe PPARδ-protéine kinase activée par l’AMP (AMPK) (par ex. 
AICAR) sont interdits.  
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



  
SUBSTANCES ET MÉTHODES  

INTERDITES EN COMPÉTITION 

 
Outre les catégories S1 à S5 et M1 à M3 définies ci-dessus, les catégories suivantes sont 

interdites en compétition: 
 

SUBSTANCES INTERDITES 
 

S6.  STIMULANTS 
 
Tous les stimulants (y compris leurs isomères optiques D- et L- lorsqu'ils s’appliquent) sont 
interdits, à l’exception des dérivés de l’imidazole pour application topique et des stimulants 
figurant dans le Programme de surveillance 2009.* 
 
Les stimulants incluent :   
 
(a) Stimulants non-spécifies : 
 

Adrafinil, amfépramone, amiphénazole, amphétamine, amphétaminil, 
benzphétamine, benzylpipérazine, bromantan, clobenzorex, cocaïne, cropropamide, 
crotétamide, diméthylamphétamine,  étilamphétamine, famprofazone,  fencamine, 
fenétylline, fenfluramine, fenproporex, furfénorex,   méfénorex, méphentermine, 
mésocarbe, méthamphétamine (D-),  méthylènedioxyamphétamine, 
méthylènedioxyméthamphétamine, p-méthylamphétamine,  modafinil,  
norfenfluramine,     phendimétrazine, phenmétrazine, phentermine, 4-
phenylpiracétam (carphédon); prolintane   

 
Un stimulant qui n’est pas expressément nomme dans cette section est une substance 
spécifiée.   

 
(b) Stimulants spécifies (exemples) : 
 

Adrénaline**, cathine***, éphédrine****, étamivan, étiléfrine, fenbutrazate, 
fencamfamine, heptaminol, isométheptène, levméthamfétamine, méclofenoxate, 
méthyléphedrine****, méthylphenidate, nicéthamide, norfénefrine, octopamine, 
oxilofrine, parahydroxyamphétamine, pémoline, pentétrazole, phenprométhamine, 
propylhexédrine, sélégiline, sibutramine, strychnine, tuaminoheptane et autres 
substances possédant une structure chimique similaire ou un (des) effet(s) biologique(s) 
similaire(s).  

 
 

*  Les substances suivantes figurant dans le Programme de surveillance 2009 (bupropion, 
caféine, phényléphrine, phénylpropanolamine, pipradrol, pseudoéphédrine, synéphrine) 
ne sont pas considérées comme des substances interdites.  

**  L'adrénaline, associée à des agents anesthésiques locaux, ou en préparation à usage local 
(par ex. par voie nasale ou ophtalmologique), n'est pas interdite. 

***  La cathine est interdite quand sa concentration dans l’urine dépasse 5 microgrammes par 
millilitre. 

****  L’éphédrine et la méthyléphédrine sont interdites quand leurs concentrations 
respectives dans l’urine dépassent 10 microgrammes par millilitre. 

 



 
 

S7.  NARCOTIQUES 
 
Les narcotiques suivants sont interdits : 
 

Buprénorphine, dextromoramide, diamorphine (héroïne), fentanyl et ses dérivés, 
hydromorphone, méthadone, morphine, oxycodone, oxymorphone, pentazocine, 
péthidine. 

 

 

 

S8.  CANNABINOÏDES 
 
Les cannabinoïdes (par ex. le haschisch, la marijuana) sont interdits. 
 

 

 

S9.  GLUCOCORTICOÏDES 
 
Tous les glucocorticoïdes sont interdits lorsqu'ils sont administrés par voie orale, intraveineuse, 
intramusculaire ou rectale.  
 
Conformément au Standard international pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques, 
une déclaration d’usage doit être remplie par le sportif pour les glucocorticoïdes administrés par 
voie intra-articulaire, péri-articulaire, péritendineuse, péridurale, intradermique et par inhalation 
à l’exception des voies d’administration indiquées ci-dessous. 
 
Les préparations topiques utilisées pour traiter des affections auriculaires, buccales, 
dermatologiques (incluant iontophorèse/phonophorèse), gingivales, nasales, ophtalmologiques 
et péri-anales ne sont pas interdites et ne requièrent en conséquence ni d’autorisation d’usage à 
des fins thérapeutiques ni de déclaration d’usage.  



  
SUBSTANCES INTERDITES DANS CERTAINS SPORTS 

 
P1.  ALCOOL 
 
L’alcool (éthanol) est interdit en compétition seulement, dans les sports suivants.  La détection 
sera effectuée par éthylométrie et/ou analyse sanguine. Le seuil de violation (valeurs 
hématologiques) est 0.10 g/L. 

 
• Aéronautique (FAI)  
• Automobile (FIA)  
• Boules (IPC boules),  
• Karaté (WKF)  
• Motocyclisme (FIM)  
• Motonautique (UIM)  
• Pentathlon moderne (UIPM) pour les épreuves comprenant du tir   
• Quilles (Neuf- et Dix-) (FIQ) 
• Tir à l’arc (FITA, IPC)  

 
P2.  BÉTA-BLOQUANTS 
 
À moins d’indication contraire, les béta-bloquants sont interdits en compétition seulement, dans 
les sports suivants.  
 

• Aéronautique (FAI) 
• Automobile (FIA) 
• Billard et Snooker (WCBS) 
• Bobsleigh (FIBT) 
• Boules (CMSB, IPC boules) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF) 
• Golf (IGF) 
• Gymnastique (FIG) 
• Lutte (FILA) 
• Motocyclisme (FIM) 
• Motonautique (UIM) 
• Pentathlon moderne (UIPM) pour les épreuves comprenant du tir 
• Quilles (Neuf- et Dix-) (FIQ) 
• Ski (FIS) pour le saut à skis, freestyle saut/halfpipe et le snowboard halfpipe/ 

big air 
• Tir (ISSF, IPC) (aussi interdits hors compétition) 
• Tir à l’arc (FITA, IPC) (aussi interdits hors compétition) 
• Voile (ISAF) pour les barreurs en match racing seulement 

 
Les béta-bloquants incluent sans s’y limiter: 
 

Acébutolol, alprénolol, aténolol, bétaxolol, bisoprolol, bunolol, cartéolol, carvédilol, 
céliprolol, esmolol, labétalol, lévobunolol, métipranolol, métoprolol, nadolol, 
oxprénolol, pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 
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LA LISTA DE PROHIBICIONES 2009 

CÓDIGO MUNDIAL ANTIDOPAJE 
 

Válida desde el 1º de enero de 2009 
 
 

El uso de cualquier fármaco debe limitarse a indicaciones con justificación médica 
 

Todas las Sustancias Prohibidas deberán considerarse “Sustancias Especificadas”, con excepción 
de las sustancias pertenecientes a las categorías S1, S2, S4.4 y S6 (a) y los Métodos Prohibidos M1, 
M2 y M3. 
 

SUSTANCIAS Y MÉTODOS PROHIBIDOS EN TODO MOMENTO 
(DURANTE Y FUERA DE LA COMPETICIÓN) 

 
SUSTANCIAS PROHIBIDAS 

 
S1. AGENTES ANABOLIZANTES 
 
Se prohíben los agentes anabolizantes. 
 
S1.1 Esteroides Anabolizantes Androgénicos (EAA) 
 

a) EAA exógenos*, entre ellos: 
 

1-androstendiol (androst-5α-1-en-3β,17β-diol); 1-androstendiona (5α-androst-1-en-3,17-
diona); bolandiol (19-norandrostendiol); bolasterona; boldenona; boldiona (androsta-1,4-
dieno-3,17-diona); calusterona; clostebol; danazol (17α-etinil-17β-hidroxiandrost-4-
eno[2,3-d]isoxazol); dehidroclorometiltestosterona (4-cloro-17β-hidroxi-17α-metilandrosta-
1,4-dien-3-ona); desoximetiltestosterona (17α-metil-5α-androst-2-en-17β-ol); 
drostanolona; estanozolol; estembolona; etilestrenol (19-nor-17α-pregna-4-en-17-ol); 
fluoximesterona; formebolona; furazabol (17β-hidroxi-17α-metil-5α-androstano[2,3-c]-
furazan); gestrinona; 4-hidroxitestosterona (4,17β-dihidroxiandrost-4-en-3-ona); 
mestanolona; mesterolona; metandienona (17β-hidroxi-17α-metilandrosta-1,4-dien-3-ona); 
metandriol; metasterona (2α, 17α-dimetil-5α-androstan-3-ona-17β-ol); metenolona; 
metildienolona (17β-hidroxi-17α-metilestra-4,9-dien-3-ona); metil-1-testosterona 
(17β-hidroxi-17α-metil-5α-androst-1-en-3-ona); metilnortestosterona (17β-hidroxi-17α-
metilestr-4-en-3-ona); metiltrienolona (17β-hidroxi-17α-metilestra-4,9,11-trien-3-ona); 
metiltestosterona; mibolerona; nandrolona; 19-norandrostendiona (ester-4-en-3,17-
diona); norboletona; norclostebol; noretandrolona; oxabolona; oxandrolona; 
oximesterona; oximetolona; prostanozol (17β-hidroxi-5α-androstano [3,2-c]pirazo); 
quimbolona; 1-testosterona (17β-hidroxi-5α-androst-1-en-3-ona); tetrahidrogestrinona 
(18ª-homo-pregna-4,9,11-trien-17β-ol-3-ona); trembolona y otras sustancias con estructura 
química o efectos biológicos similares. 
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b) EAA endógenos** cuando se administran por vía externa: 
 

Androstendiol (androst-5-en-3β,17β-diol); androstendiona (androst-4-en-3,17-diona); 
dihidrotestosterona (17β-hidroxi-5α-androstan-3-ona); prasterona (dehidroepiandrosterona, 
DHEA); testosterona 
 
y los siguientes metabolitos e isómeros: 
 
5α-androstan-3α,17α-diol; 5α-androstan-3α,17β-diol; 5α-androstan-3β,17α-diol; 
5α-androstan-3β,17β-diol; androst-4-en-3α,17α-diol; androst-4-en-3α,17β-diol; androst-
4-en-3β,17α-diol; androst-5-en-3α,17α-diol; androst-5-en-3α,17β-diol; androst-5-en-
3β,17α-diol; 4-androstendiol (androst-4-en-3β,17β-diol); 5-androstendiona (androst-5-en-
3,17-diona); epi-dihidrotestosterona; epitestosterona; 3α-hidroxi-5α-androstan-17-ona; 
3β-hidroxi-5α-androstan-17-ona; 19-norandrosterona; 19-noretiocolanolona. 

 
[Observación relativa a la categoría S1.1 b): 
 
En el caso de un esteroide anabolizante androgénico que pueda producirse de forma endógena, se 
considerará que una Muestra contiene dicha Sustancia Prohibida y se informará de un Resultado 
Analítico Adverso si la concentración de dicha Sustancia Prohibida o de sus metabolitos o 
marcadores y/o cualquier otro índice o índices relevantes en la Muestra del Deportista se desvía 
tanto del rango de valores que se encuentran habitualmente en el organismo humano que es 
improbable que corresponda a una producción endógena normal. No se considerará que una 
Muestra contenga una Sustancia Prohibida en ningún caso en el que un Deportista demuestre que 
la concentración de la Sustancia Prohibida o de sus metabolitos o marcadores y/o el índice o 
índices relevantes en la Muestra del Deportista se puede atribuir a una afección fisiológica o 
patológica. 
 
En todos los casos, y para cualquier concentración, se considerará que la Muestra del Deportista 
contiene una Sustancia Prohibida y el laboratorio informará de un Resultado Analítico Adverso si el 
laboratorio, basándose en cualquier método analítico fiable (p. ej., IRMS), puede demostrar que la 
Sustancia Prohibida es de origen exógeno. En dicho caso, no será necesario continuar investigando. 
 
Cuando un valor no se aparte del rango de valores que se encuentran habitualmente en el organismo 
humano y ningún método analítico fiable (p. ej., IRMS) haya determinado el origen exógeno de la 
sustancia, pero existan indicios serios, tales como una comparación con perfiles endógenos de 
esteroides de referencia, del posible Uso de una Sustancia Prohibida, o cuando un laboratorio haya 
informado de un índice T/E mayor de cuatro (4) a uno (1) y un método analítico fiable (p. ej., 
IRMS) no haya determinado el origen exógeno de la sustancia, la Organización Antidopaje 
competente investigará más a fondo examinando los resultados de todo control o controles 
anteriores o realizando un control o controles posteriores. 
 
Cuando se precise una investigación más a fondo, el laboratorio comunicará el resultado como 
atípico y no como adverso. Si un laboratorio da parte, utilizando un método analítico fiable 
adicional (p. ej., IRMS), de que la Sustancia Prohibida es de origen exógeno, no será necesario 
continuar investigando y se considerará que la Muestra contiene dicha Sustancia Prohibida. 
 
Cuando no se haya aplicado un método analítico fiable adicional (p. ej., IRMS) y no estén 
disponibles el mínimo de tres resultados de controles anteriores, la Organización Antidopaje 
competente establecerá un perfil longitudinal del Deportista haciendo tres controles sin aviso previo 
en un plazo de tres meses. El resultado que haya suscitado este estudio longitudinal se considerará 
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atípico. Si el perfil longitudinal del Deportista establecido con los controles posteriores no es 
fisiológicamente normal, el resultado se considerará entonces un Resultado Analítico Adverso. 
 
En casos individuales excepcionales, la boldenona de origen endógeno puede encontrarse 
regularmente en la orina a niveles muy bajos de nanogramos por mililitro (ng/mL). Si el laboratorio 
informa de tal concentración baja de boldenona y cualquier método analítico fiable aplicado (p. ej., 
IRMS) no ha determinado el origen exógeno de la sustancia, se puede investigar más a fondo 
realizando controles posteriores.  
 
Por lo que respecta a la 19-norandrosterona, se considera que un Resultado Analítico Adverso del 
que haya dado parte un laboratorio constituye prueba científica y válida del origen exógeno de la 
Sustancia Prohibida. En ese caso, no será necesario continuar investigando. 
 
En el supuesto de que un Deportista no coopere en las indagaciones, se considerará que la Muestra 
del Deportista contiene una Sustancia Prohibida.] 

 
A efectos de esta sección: 
 
*  “exógeno” se refiere a una sustancia que, por lo común, el cuerpo no puede producir de 

forma natural. 
** “endógeno” se refiere a una sustancia que el cuerpo puede producir de forma natural. 
 

 
S1.2 Otros Agentes Anabolizantes, que incluyen pero no se limitan a: 
 

Clenbuterol, moduladores receptores de estrógenos selectivos (MRES), tibolona, 
zeranol, zilpaterol. 
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S2. HORMONAS Y SUSTANCIAS AFINES 
 
Están prohibidas las siguientes sustancias y sus factores de liberación: 
 

1. Agentes estimulantes de la eritropoyesis (p. Ej. eritropoyetina (EPO) darbepoyetina 
(dEPO), Hematide); 

2. Hormona de Crecimiento (GH), Factores de Crecimiento de Tipo Insulínico 
(p. ej., IGF-1), Factores Mecánicos de Crecimiento (MGF); 

3. Gonadotrofinas (coriónicas (CG) y hormona luteinizing para hombres; 
4. Insulinas; 
5. Corticotrofinas. 

 
y otras sustancias con estructura química o efectos biológicos similares. 
 
[Observación relativa a la categoría S2: 
 
A menos que el Deportista pueda demostrar que la concentración se debió a una afección 
fisiológica o patológica, se considerará que una Muestra contiene una Sustancia Prohibida (tal y 
como figuran más arriba) cuando la concentración de la Sustancia Prohibida, o de sus metabolitos 
y/o índices o marcadores pertinentes, en la Muestra del Deportista, resulte positiva según los 
criterios establecidos por la Agencia Mundial Antidopaje (AMA) o supere los valores que se 
encuentran normalmente en el organismo humano de forma que sea improbable que correspondan a 
una producción endógena normal. 
 
Si un laboratorio da parte, utilizando un método analítico fiable adicional (p. ej., IRMS), de que la 
Sustancia Prohibida es de origen exógeno, se considerará que la Muestra contiene dicha Sustancia 
Prohibida y que se trata de un Resultado Analítico Adverso. ] 

 
 
 

S3. AGONISTAS BETA-2 
 
Están prohibidos todos los agonistas beta-2 incluidos sus isómeros D- y L-. 
 
Por lo tanto, el formoterol, el salbutamol, el salmeterol y la terbutalina, si se administran por 
inhalación, requieren también una Autorización de Uso Terapéutico de conformidad con la sección 
pertinente de las Normas internacionales para las autorizaciones para el uso terapéutico. 
 
A pesar de la concesión de una Autorización de Uso Terapéutico, la presencia en la orina de una 
concentración de salbutamol superior a 1000 ng/mL se considerará Resultado Analítico Adverso a 
menos que el Deportista demuestre, mediante un análisis farmacocinético controlado, que el 
resultado anormal fue consecuencia del uso de una dosis terapéutica de salbutamol inhalado. 
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S4. ANTAGONISTAS Y MODULADORES DE HORMONAS 
 
Están prohibidas las siguientes clases: 
 

1. Inhibidores de la aromatasa, que incluyen pero no se limitan a: anastrozol, letrozol, 
aminoglutetimida, exemestano, formestano, testolactona. 

2. Moduladores selectivos de los receptores de estrógeno (SERM), que incluyen pero 
no se limitan a: raloxifeno, tamoxifeno, toremifeno. 

3. Otras sustancias antiestrogénicas, que incluyen pero no se limitan a: clomifeno, 
ciclofenil, fulvestrant. 

4. Agentes que modifican la(s) función(es) de la miostatina, que incluyen pero no se 
limitan a: inhibidores de la miostatina. 

 
 
S5. DIURÉTICOS Y OTROS AGENTES ENMASCARANTES 
 
Los agentes enmascarantes están prohibidos.  Estos incluyen: 
 

Diuréticos*, probenecida, expansores del plasma (p. ej., administración intravenosa de 
albúmina, dextrano, hidroxietilalmidón y manitol) y otras sustancias con efectos 
biológicos similares. 

 
Entre los diuréticos se cuentan: 
 

Acetazolamida, ácido etacrínico, amilorida, bumetanida, canrenona, clortalidona, 
espironolactona, furosemida, indapamida, metolazona, tiazidas (p. ej., 
bendroflumetiazida, clorotiazida, hidroclorotiazida), triamterene, y otras sustancias con 
estructura química o efectos biológicos similares (a excepción de la drosperinona, la 
dorzolamida tópica y la brinzolamida que no están prohibidas). 

 
[Observación relativa a la categoría S5: Una Autorización de Uso Terapéutico no es válida si la 
orina de un Deportista contiene un diurético junto con niveles umbrales o subumbrales de una o 
varias Sustancias Prohibidas Exógenas.] 
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MÉTODOS PROHIBIDOS 

M1. AUMENTO DE LA TRANSFERENCIA DE OXÍGENO 
 
Se prohíbe lo siguiente: 
 

1. Dopaje sanguíneo, incluido el uso de sangre autóloga, homóloga o heterólogas o de 
productos de hematíes de cualquier origen. 

 
2. Mejora artificial de la captación, el transporte o la transferencia de oxígeno, que incluye 

pero no se limita a: productos químicos perfluorados, efaproxiral (RSR13) y los 
productos de hemoglobina modificada (p. ej., productos basados en sustitutos de la 
hemoglobina o en hemoglobina microencapsulada). 

 
 
 
M2. MANIPULACIÓN QUÍMICA Y FÍSICA 
 

1.  Se prohíbe la Manipulación, o el intento de manipulación, con el fin de alterar la 
integridad y validez de las Muestras tomadas durante los Controles Antidopaje. Esta 
categoría incluye, pero no se limita a, la cateterización y la sustitución y/o alteración de 
la orina. 
 

2.  Se prohíben las infusiones intravenosas, excepto en la administración de procedimientos 
quirúrgicos, urgencias médicas o investigaciones clínicas.  

 
 
 
M3. DOPAJE GENÉTICO 
 
Se prohíbe la transferencia de células o de elementos genéticos o el uso de células, elementos 
genéticos o agentes farmacológicos para modular la expresión de los genes endógenos capaces de 
mejorar el rendimiento deportivo. 
 
Están prohibidos los agonistas de los receptores activados por el proliferador de peroxisomas 
(PPARδ) (p. ej. el GW 1516) y los agonistas de la proteina quinasa activada por AMP (AMPK-
PPARδ) que actúan sobre el eje (p. ej. el AICAR). 
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SUSTANCIAS Y MÉTODOS 
PROHIBIDOS DURANTE LA COMPETICIÓN 

 
Además de las categorías de la S1 a la S5 y de la M1 a la M3 que se han definido 

anteriormente, se prohíben las siguientes categorías durante la competición: 
 

SUSTANCIAS PROHIBIDAS 
 

S6. ESTIMULANTES 
 

Todos los estimulantes (incluidos sus isómeros ópticos (D- y L-) cuando corresponda) están 
prohibidos, a excepción de los derivados de imidazol de uso tópico y los estimulantes incluidos en 
el Programa de Supervisión 2009*. 
 
Entre los estimulantes se cuentan: 
 
 a) Estimulantes no Especificados: 
 

Adrafinil, amifenazol, anfepramona, anfetamina, anfetaminil, benzfetamina, 
benzilpiperazina, bromantán, clobenzorex, cocaína, cropropamida, crotetamida, 
dimetilanfetamina, etilanfetamina, famprofazona, fencamina, fendimetrazina, fenetilina, 
4-fenilpiracetam (carfedón), fenfluramina, fenmetrazina, fenproporex, fentermina, 
furfenorex, mefenorex, mefentermina, mesocarb, metanfetamina (D-), 
metilendioxianfetamina, metilendioximetanfetamina, p-metilanfetamina, modafinil, 
norfenfluramina y prolintano 

 
Un estimulante que no está mencionado expresamente en esta sección es una Sustancia 
Especificada. 

b)  Estimulantes Especificados (ejemplos): 
 

Adrenalina**, catina***, efedrina****, estricnina, etamiván, etilefrina, fenbutrazato, 
fencamfamina, heptaminol, isometepteno, levometanfetamina, meclofenoxato, 
metilfedrina, metilfenidato, niquetamida, norfenefrina, octopamina, oxilofrina, 
parahidroxianfetamina, pemolina, pentetrazol, fenprometamina, propilhexedrina, 
selegilina, sibutramina, tuaminoheptano y otras sustancias con estructura química o efectos 
biológicos similares. 

 

* Las siguientes sustancias incluidas en el Programa de Supervisión 2009 (bupropión, cafeína, 
fenilefrina, fenilpropanolamina, pipradol, pseudoefedrina, sinefrina) no se consideran 
Sustancias Prohibidas. 

** No se prohíbe la adrenalina asociada con agentes de anestesia local o por administración 
local (p. ej., nasal, oftalmológica). 

*** Se prohíbe la catina cuando su concentración en orina supere los 5 microgramos por 
mililitro. 

**** Se prohíben tanto la efedrina como la metilefedrina cuando su concentración en orina supere 
los 10 microgramos por mililitro. 
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S7. NARCÓTICOS 
 
Están prohibidos los siguientes narcóticos: 
 

Buprenorfina, dextromoramida, diamorfina (heroína), fentanil y sus derivados, 
hidromorfona, metadona, morfina, oxicodona, oximorfona, pentazocina, petidina. 

 
 
 
S8. CANNABINOIDES 
 

Los cannabinoides (p. ej., hachís, marihuana) están prohibidos. 
 
 
 
 
S9. GLUCOCORTICOESTEROIDES 
 
Están prohibidos todos los glucocorticoesteroides que se administren por vía oral, rectal, 
intravenosa o intramuscular. 
 
De conformidad con las Normas internacionales para las autorizaciones para el uso terapéutico, el 
Deportista debe rellenar una declaración de uso en lo referente a los glucocorticoesteroides 
administrados por vía intraarticular, periarticular, peritendinosa, peridural, intradérmica y por 
inhalación, a excepción de lo mencionado en el párrafo siguiente. 
 
Los preparados de uso tópico que se utilicen para trastornos auriculares, bucales dermatológicos 
(con inclusión de iontoforesis/fonoforesis), gingivales, nasales, oftalmológicos y perianales no están 
prohibidos y no requieren una Autorización de Uso Terapéutico ni una declaración de uso. 
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SUSTANCIAS PROHIBIDAS EN CIERTOS DEPORTES  

 
P1. ALCOHOL 
 
El alcohol (etanol) sólo está prohibido Durante la Competición en los siguientes deportes. La 
detección se realizará por análisis del aliento y/o de la sangre. El umbral de violación de norma 
antidopaje (valores hematológicos) es de 0,10g/L. 
 

• Automovilismo (FIA)  
• Bolos (bolos CPI)  
• Bolos de nueve y bolos de diez (FIQ) 
• Deportes aéreos (FAI)  
• Karate (WKF)  
• Motociclismo (FIM)  
• Motonáutica (UIM)  
• Pentatlón Moderno (UIPM) en disciplinas con tiro  
• Tiro con arco (FITA, CPI)  

 
P2. BETABLOQUEANTES 
 
A menos que se especifique lo contrario, los betabloqueantes sólo están prohibidos Durante la 
Competición en los siguientes deportes. 
 

• Automovilismo (FIA) 
• Billar y snooker (WCBS) 
• Bobsleigh (FIBT) 
• Bolos (CMSB, bolos CPI) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF)  
• Deportes aéreos (FAI)  
• Esquí / Snowboard (FIS) en saltos, acrobacias y halfpipe estilo libre de esquí, y halfpipe 

y Big Air de snowboard 
• Gimnasia (FIG) 
• Golf (IGF) 
• Lucha (FILA) 
• Motociclismo (FIM) 
• Motonáutica (UIM) 
• Pentatlón Moderno (UIPM) en disciplinas con tiro 
• Nueve bolos y diez bolos (FIQ) 
• Tiro (ISSF, CPI) (prohibidos también fuera de la competición) 
• Tiro con arco (FITA, CPI) (prohibidos también fuera de la competición) 
• Vela (ISAF) sólo para los timoneles de match-race 

 

Los betabloqueantes comprenden, aunque no exclusivamente, las siguientes sustancias: 

Acebutolol, alprenolol, atenolol, betaxolol, bisoprolol, bunolol, carteolol, carvedilol, 
celiprolol, esmolol, labetalol, levobunolol, metipranolol, metoprolol, nadolol, oxprenolol, 
pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 



 

 2009قائمة المحظورات لعام ل وليلمعيار الدا

 
 
 
 

 المعيار الدولي لقائمة المحظورات  - 1الملحق 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 لمكافحة المنشطات في مجال الرياضة

 الاتفاقية الدولية

1CP/11 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 

 



 
 2009ائمة المحظورات لعام ق   

 المدونة العالمية لمكافحة المنشطات
 2009يناير / آانون الثاني1: اريخ النفاذت

 .ال أي عقار إلاّ لدواع طبية مبررةمنبغي عدم استعي
باستثناء العقاقير المنتمية إلى " العقاقير محددة "العقاقير المحظورةتعد جميع 
" 2و"و" 1و"والوسائل المحظورة ) أ( 6 وع4.4 وع2 وع1الأصناف ع

 ".3و"و
 لعقاقير والوسائل المحظورة في جميع الأوقاتا

 )داخل إطار المسابقات وخارجه(

 لعقاقير المحظورةا
 المواد البنائية -1 ع
 .لمواد البنائية محظورةا

 (AAS) لستيرويدات الأندروجينية البنائيةا - 1.1ع

 : بما في ذلك ما يلي،*ية المنشأجئية الخارلستيرويدات الأندروجينية البناا )أ(
1-androstendiol (5α-androst-1-ene-3β,17β-diol ); 1-androstendione (5α-androst-1-
ene-3,17-dione); bolandiol (19-norandrostenediol); bolasterone; boldenone; boldione 
(androsta-1,4-diene-3,17-dione); calusterone; clostebol; danazol (17α-ethynyl-17β-
hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole); dehydrochlormethyltestosterone (4-chloro-
17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one);  desoxymethyltestosterone (17α-
methyl-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolone; ethylestrenol (19-nor-17α-pregn-4-en-
17-ol); fluoxymesterone; formebolone; furazabol (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-
androstano[2,3-c]-furazan); gestrinone; 4-hydroxytestosterone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one); mestanolone; mesterolone; metenolone; 
methandienone (17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one); methandriol; 
methasterone (2α, 17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-ol); methyldienolone (17β-
hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3-one); methyl-1-testosterone (17β-hydroxy-17α-
methyl-5α-androst-1-en-3-one); methylnortestosterone (17β-hydroxy-17α-methylestr-
4-en-3-one); methyltrienolone (17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9,11-trien-3-one); 
methyltestosterone; mibolerone; nandrolone; 19-norandrostenedione (estr-4-ene-
3,17-dione); norboletone; norclostebol; norethandrolone; oxabolone; oxandrolone; 
oxymesterone; oxymetholone; prostanozol (17β-hydroxy-5α-androstano [3,2-
c]pyrazole); quinbolone; stanozolol; stenbolone; 1-testosterone (17β-hydroxy-5α-
androst-1-en-3-one); tetrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-4,9,11-trien-17β-ol-3-
one); trenbolone and other substances with a similar chemical structure or similar 
biological effect(s). 

العقاقير الأخرى ذات الترآيب الكيميائي المماثل أو الأثر أو الآثار البيولوجية و
 .المماثلة

ن منشأ عندما تعطى م **لستيرويدات الأندروجينية البنائية الداخلية المنشأ ا )ب(
 :خارجي



androstenediol (androst-5-ene-3β,17β-diol); androstenedione (androst-4-ene-3,17-dione); 
dihydrotestosterone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one); prasterone 
(dehydroepiandrosterone, DHEA); testosterone 

 :ليةالإضافة إلى المواد الأيضية والأيسومرات التاب
5α-androstane-3α,17α-diol; 5α-androstane-3α,17β-diol; 5α-androstane-3β,17α-diol; 5α-
androstane-3β,17β-diol; androst-4-ene-3α,17α-diol; androst-4-ene-3α,17β-diol; 
androst-4-ene-3β,17α-diol; androst-5-ene-3α,17α-diol; androst-5-ene-3α,17β-diol; 
androst-5-ene-3β,17α-diol; 4-androstenediol (androst-4-ene-3β,17β-diol); 5-
androstenedione (androst-5-ene-3,17-dione); epi-dihydrotestosterone; epitestosterone 
3α-hydroxy-5α-androstan-17-one; 3β-hydroxy-5α-androstan-17-one; 19-
norandrosterone; 19-noretiocholanolone. 

ذا آان من الممكن إنتاج أحد الستيريودات إ): ب (1.1تعليق على الصنف ع[
الأندروجينية البنائية داخل الجسم بصورة طبيعية، فإنه يُنظر إلى العينة المأخوذة 

ويجري  لعقار المحظوراالمعني على أنها تحتوي على ذلك  للاعباجسم  من
ن مستوى ترآيزه أو ترآيز عناصره  إذا آانتيجة التحليل غير طبيعيةالإبلاغ بأن 

أخرى ذات صلة به، في تلك ) نسب(أو نسبة /الأيضية أو الآثار الدالة عليه، و
العينة يحيد عن نطاق القيم التي توجد عادة في الجسم البشري بقدر يستبعد معه أن 

 لعينةاولا يُنظر إلى . قد أُنتج بصورة طبيعية داخل الجسم يكون هذا العقار
إذا أثبت  قار محظورعالمعني على أنها تحتوي على  للاعباة من جسم المأخوذ

أن ترآيز ذلك العقار أو ترآيز عناصره الأيضية أو الآثار الدالة  للاعباذلك 
 .مرضية جية أووأو النسب ذات الصلة، في العينة يُعزى إلى حالة فيسيول/عليه، و

في العينة، يُنظر  لمحظورلعقار اافي جميع الأحوال، ومهما يكن مستوى ترآيز و
تيجة نعلى أنها تحتوي على عقار محظور ويعلن المختبر أن  للاعباإلى عينة 

مثل ( إذا تمكّن المختبر، باستخدام أي وسيلة موثوقة للتحليل ،التحليل غير طبيعية
المعني  لعقار المحظورا، من إثبات أن ))(IRMSنظائر لقياس طيف الكتلة لنسبة ا

 . وفي مثل هذه الحالة لا ضرورة لإجراء فحص آخر.خارجي المنشأ

وعندما لا تخرج إحدى القيم عن نطاق القيم التي توجد عادة في الجسم البشري ولم 
 وآان ،المنشأ الخارجي للعقار) IRMSمثل تكنولوجيا (تحدد وسيلة التحليل الموثوقة 

 سمات ، آوجوداستخدام محتمل لعقار محظورهناك مع ذلك دلائل جدية على 
مماثلة للخصائص الستيريودية المرجعية، أو عندما يعلن المختبر عن وجود نسبة 

T/E  ولم يتم التوصل باستخدام أي وسيلة موثوقة بها للتحليل ) 1(إلى ) 4(تزيد على
نظمة مإلى تحديد العقار الخارجي المنشأ، فإنه يتعين على ) IRMSمثل تكنولوجيا (

صاً آخر عن طريق مراجعة أي اختبارات سابقة أن تجري فح مكافحة المنشطات
 .أو إجراء اختبارات لاحقة

وعندما يقتضي الأمر إجراء هذا الفحص الإضافي يُعلن المختبر أن النتيجة لا 
وإذا أعلن المختبر، بعد استخدام وسيلة موثوقة . طبيعيةنمطية وليس نتيجة غير 

خارجي المنشأ، لا   المحظورلعقاران أ، )IRMSمثل تكنولوجيا (إضافية للتحليل 
 .قار محظورععلى أنها تحتوي على  لعينةايلزم إجراء فحص آخر ويُنظر إلى 

وعدم ) IRMSمثل تكنولوجيا (في حالة عدم استخدام وسيلة تحليل موثوقة إضافية و
 نظمة مكافحة المنشطاتمتوافر نتائج ثلاثة اختبارات سابقة على الأقل، تقوم 

ني، ودون إخطار سابق، لثلاثة اختبارات خلال فترة ثلاثة المع عبلالابإخضاع 
ويتم الإبلاغ بأن النتيجة التي استدعت إجراء هذه الدراسة الطولية تعد نتيجة . أشهر

الخاضع للاختبارات الإضافية غير  لاعبلوإذا آان المظهر الطولي . لا نمطية



تيجة تحليل نتعتبر عندئذ  من الناحية الفسيولوجية فإن نتيجة هذه الاختبارات طبيعي
 .غير طبيعية

ت فردية شديدة الندرة، على البولدينون وقد يتم العثور بصفة مستمرة، في حالا
بمستويات بالغة الانخفاض تقاس بالنانوغرام في الملليلتر  الداخلي المنشأ في البول

لانخفاض بهذا الترآيز البالغ ا وعندما يشير المختبر إلى وجود البولدينون). مل/نغ(
أن هذه ) ظائرنمثل قياس طيف الكتلة لنسبة ال(ولا تثبت أي وسيلة موثوقة للتحليل 

المادة خارجية المنشأ، يجوز إجراء فحص إضافي عن طريق مراجعة الاختبارات 
 .السابقة أو عن طريق إجراء اختبارات لاحقة

-19ة دفيما يخص ما تيجة تحليل غير طبيعيةنإن خلص المختبر إلى و
norandrosterone،لعقار المحظوراليلاً علمياً وصالحاً على أن  دتعتبر  فإن هذه النتيجة 
 .ولا يلزم في هذه الحالة إجراء أي فحص إضافي. خارجي المنشأ

المعني عن التعاون في إجراء التحقيقات، فإنه يجري النظر إلى  للاعباإذا امتنع و
 ].روقار محظععيّنته على أنها تحتوي على 

 :راض هذا القسمغلأ

 .تشير إلى مادة لا يمكن أن ينتجها الجسم بصورة طبيعية" خارجية المنشأ"بارة ع *
 .ها الجسم بصورة طبيعيةجتشير إلى مادة يمكن أن ينت" داخلية المنشأ"بارة ع **

  :واد بنائية أخرى تشمل المواد التالية، ولكن لا تقتصر عليهام - 1.2ع
قبلات الاندروجين الانتقائية، تيبولون، لينبوتيرول، موضحات مستآ 

 زيرانول، زيلباتيرول 
 الهرمونات والعقاقير المتصلة بها -2 ع

 :يُحظر استخدام العقاقير المدرجة أدناه والعوامل المفرزة لها
 )dEPO(، وErythropoietin (EPO)مثل (المواد المحاآية للإيريثروبوييزيس  - 1

darbepoietin و hematide(؛ 
، )IGF-1مثل (، وعوامل النمو الشبيهة بالإنسولين )hGH(هورمانات النمو  - 2

 ؛)MGFs(وعوامل النمو الميكانيكية 
3 - Gonadotrophins (e.g. LH, hCG)
 ؛)Insulins(عقاقير الإنسولين  - 4

  وهي محظورة على الذآور فقط؛،

 .)Corticotrophins(عقاقير الكورتيكوتروفين  - 5
 .رى ذات الترآيب الكيميائي المماثل أو الأثر أو الآثار المماثلةوالعقاقير الأخ

أن ترآيز العقار المحظور يعزى  للاعباما لم يُثبت و: 2تعليق على الصنف ع[
على أنها تحتوي على  لعينةاإلى  إلى حالة  فيسيولوجية أو مرضية، فإنه يُنظر

لعقار اى ترآيز ، وذلك إذا ما آان مستو)آما هو مبين أعلاه (قار محظورع
أو النسب ذات الصلة أو الآثار الدالة عليه في /أو عناصره الأيضية و المحظور

تفي بالمعايير التي حددتها الوآالة العالمية  لعيّنة المأخوذة من جسم اللاعبا
لمكافحة المنشطات من أجل إثبات المخالفة، أو تتجاوز نطاق القيم التي توجد عادة 

ستبعد معه أن يكون هذا العقار قد أُنتج بصورة طبيعية ر يُفي الجسم البشري بقد
 .داخل الجسم



 لعقار المحظوراذا خلص المختبر، باستخدام وسيلة موثوقة للتحليل، إلى أن إ
ويجب الإبلاغ عنها  قار محظورعتعتبر محتوية على  لعينةاخارجي المنشأ فإن 
 ].حليل غير طبيعيةتبوصفها تمثل نتيجة 

 2 -لبيتا نواهض ا -3 ع
قاقير ع ،“- L“ و“ - D“ ، بما في ذلك مصاوغيها 2 -عتبر جميع نواهض البيتا ت

 .محظورة
ولذا، فإن استخدام عقاقير الفورموتيرول والسالبوتامول والسالميتيرول 

عفاء إنشاق، يتطلب أيضاً إصدار توالتيربوتالين، عندما تعطى عن طريق الاس
المعيار الدولي لمنح " القسم ذي الصلة من ، طبقاً لما يرد فيلأغراض علاجية

 ".الإعفاءات لأغراض علاجية
 يعتبر وجود السالبوتامول لإعفاء لأغراض علاجيةاعلى الرغم من أن منح و

تيجة تحليل نمل، فإن هذا يعتبر بمثابة / نغ1000 يزيد على في البول بمقدار
المعني، من خلال إجراء دراسة مراقبة  للاعبام يُثبت ل ما غير طبيعية

النتيجة غير الطبيعية هذه تعزى إلى تناول جرعة علاجية  لحرآيات الدواء، أن
 .من السالبوتامول المستنشق

 مناهضات وموضحات الهرمونات -4 ع
 :عتبر الفئات التالية محظورةت

مثبطات العطريات التي تشمل، ولكن ليس على سبيل الحصر،  - 1
 والأمينوغلوتيثيميد والإآزيميستان لوزول والليتروزوالأناستر

 .والفورميستان والتيستولاآتون
لتي تشمل، ولكن ا (SERM)الموضحات الانتقائية لمستقبلات الاستروجين  - 2

 .ليس على سبيل الحصر، الرالوآسيفين والتاموآسيفين والتوريميفين
 ،على سبيل الحصرعقاقير أخرى مضادة للاستروجين تشمل، ولكن ليس  - 3

 .الكلوميفين والسيكلوفينيل والفولفيسترانت
المايوستاتين والتي تشمل، ولكن ليس ) وظائف(المواد المعدلة لوظيفة  - 4

المايوستاتين .على سبيل الحصر، مثبطات 
 مدرّات البول وغيرها من المواد الحاجبة -5 ع
 :لمواد الحاجبة محظورة وتشمل ما يليا
مثل الزرق الوريدي للألبومين (موسعات البلازما لبروبينيسيد،  ا،درّات البولم
وغير ذلك من العقاقير ) الهيدروآسي إيثيل والمانيتول لديكستران ونشاءاو

 .ذات الأثر أو الآثار البيولوجية المشابهة
 :تشمل مدرّات البول ما يليو
يدون وحمض لأسيتازولاميد والأميلوريد والبوميتانيد والكانرينون والكلورتالا

والإنداباميد والميتولازون والسبيرونولاآتون  الإيتاآرينيك والفوروسيميد
د يوالكلوروتيازمثل البندروفلومتيازيد (ومرآبات التيازيد 

 والعقاقير الأخرى ذات الترآيب ،والتريامتيرين) والهيدروآلوروتيازيد
باستثناء (أو الأثر أو الآثار البيولوجية المشابهة الكيميائي المشابه 

الدروسبيرنيون والدورزولامين الموضعي والبرينزولامين التي لا تعتبر 
 ).عقاقير محظورة



 ان آذا إقبولاًم" لاجية عغراض لألإعفاءا "عتبر يلا: 5تعليق على الصنف ع
 و أعقار للعتبة امستوى برتبط يلبول لدرّ ملى عحتوي يلمعني اللاعب اولب
 .لمستوى اذا هن مقليل بدنى أو هماب و، أحظورة ذات منشأ خارجي مقاقيرع

 لوسائل المحظورةا
 

  تعزيز نقل الأآسجين- 1و

 :يُحظر ما يلي

نشيط الدم، بما في ذلك استخدام دم ذاتي أو دم مماثل أو دم مغاير أو ت )أ(
 .منتجات خلايا الدم الحمراء أيّا آان مصدرها

ونقله وإيصاله، التقوية الاصطناعية لعمليات امتصاص الأآسجين  )ب(
لى سبيل الحصر، مرآبات البيرفليور ع باستعمال وسائل تشمل، ولكن ليس

مثل بدائل (لمعدّلة ا منتجات الهيموغلوبينو (RSR13)سيرال آالكيميائية والإيفابرو
الدم القائمة على الهيموغلوبين، ومنتجات الهيموغلوبين المغلفة في آبسولات 

 ).دقيقة

 ئية والفيزيائية المعالجة الكيميا- 2و

 أو محاولة التلاعب، بهدف إدخال تغيير على آمال ،لتلاعبايُحظر  - 1
. راقبة تعاطي المنشطاتمجمعها خلال عمليات  التي تم لعيناتاوصحة 

أو /، واستبدال البول ولقسطرةاوهذه الوسائل تشمل، ولكن دون حصر، 
 .تغييره

تثناء الإجراءات المتعلقة حظر اللجوء إلى عمليات الزرق الوريدي باسي - 2
 .بالعمليات الجراحية، وحالات الإسعاف الطبي، والبحوث السريرية

  التنشيط الجيني- 3و

يُحظر نقل الخلايا أو العناصر الجينية أو استخدام الخلايا أو العناصر الجينية أو 
عزز العقاقير الدوائية لتعديل التعبير الجيني الداخلي المنشأ، الذي من شأنه أن ي

 .الأداء الرياضي

 :ويحظر استخدام العقاقير التالية

Peroxisome Proliferator Activated Receptor δ (PPARδ) agonists (e.g. GW 1516), PPARδ-AMP-
activated protein kinase (AMPK) axis agonists (e.g. AICAR). 

 



 لعقاقير والوسائل المحظورةا
 اخل إطار المسابقاتد

 ،"3 و"إلى " 1 و"و" 5 ع"إلى " 1 ع"ة إلى الفئات الإضافب
 :تالية داخل إطار المسابقاتلحظر استعمال الفئات ايُ

 لعقاقير المحظورةا

  المنبهات- 6ع

 ،“- L“ و“ - D“ بما في ذلك إيسومراتها البصرية (استعمال جميع المنبهات  يُحظر
م الموضعي إن وجدت باستثناء مشتقات الايميدازول المخصصة للاستخدا

وتشتمل المنبهات على ما . *2009والمنبهات المدرجة في برنامج الرصد لعام 
 :يلي

 :المنبهات غير المحددة )أ(

Adrafinil, amfepramone, amiphenazole, amphetamine, amphetaminil, benzphetamine, 
benzyl piperazine, bromantan, clobenzorex, cocaine, cropropamide, crotetamide, 
dimethylamphetamine, etilamphetamine, famprofazone, fencamine, fenetylline, 
fenfluramine, fenproporex, furfenorex, mefenorex, mephentermine, mesocarb, 
methamphetamine (D-),  methylenedioxyamphetamine, 
methylenedioxymethamphetamine, p-methylamphetamine, modafinil, norfenfluramine, 
phendimetrazine, phenmetrazine, phentermine, 4-phenylpiracetam (carphedon) , 
prolintane.  

وإذا آان المنبه غير مدرج صراحة في القائمة الواردة في هذا القسم، فهو من 
 .العقاقير المحددة

 ):أمثلة(المنبهات المحددة  )ب(

Adrenaline**, cathine***, ephedrine****, etamivan , etilefrine, fenbutrazate, 
fencamfamin, heptaminol, isometheptene, levmethamfetamine, meclofenoxate, 
methylephedrine****, methylphenidate, nikethamide, norfenefrine, octopamine, 
oxilofrine, parahydroxyamphetamine, pemoline, pentetrazol phenpromethamine, 
propylhexedrine, selegiline, sibutramine, strychnine, tuaminoheptane 

العقاقير الأخرى ذات الترآيب الكيميائي المشابه أو الأثر أو الآثار البيولوجية و
 .المشابهة

وبيون والكافيين البوبر (2009لعقاقير التالية المدرجة في برنامج الرصد لعام ا *
لا تعتبر ) والسينيفرين ين والفينيلبروبانولامين والبيبرادرول والبسودوإيفيدرينفروالفينيلي

 .محظورة قاقيرع
 و ألموضعي التخدير امواد برتبطاً مان آذا إحظوراً مقاراًع (Adrenaline)لأدرينالين ا عتبر يلا  **
 ).لعينين او ألأنف اريق طن عثلاًم (وضعياً مستعماله اانآ

 ميكروغرامات 5محظوراً إذا زاد ترآيزه في البول على  (cathine)عتبر الكاتين ي  ***
 .في المليلتر

حظوراً إذا زاد م (methylephedrine)فيدرين يا الميثيلو (ephedrine)تبر آل من الإيفيدرين يع**** 
 . ميكروغرامات في المليلتر10ترآيزه في البول على 

  المخدرات- 7ع

 :عتبر المخدرات التالية محظورةت



، والفينتانيل )الهيروين(رفين، والديكستروموراميد، والديامورفين ولبوبرينا
 والميثادون، والمورفين، والأوآسيكودون، ،ومشتقاته، والهيدرومورفون

 .والأوآسيمورفون، والبنتازوسين، والبيثيدين

  القنّبيات- 8ع

 .محظورة) اريخوانامثل الحشيش والم(عتبر القنّبيات ت

 ويداتر الغلوآوآورتيكوستي- 9ع

عتبر جميع الغلوآوآورتيكوستيرويدات محظورة إذا أعطيت عن طريق الفم ت
 أو المعي المستقيم

 . الحقن الوريدي أو العضلي أو

، "المعيار الدولي لمنح الإعفاءات لأغراض علاجية"وطبقاً لما ينص عليه 
يّن فيه ما تناوله من  تصريحاً يبالرياضييجب أن يملأ 
الحقن /الحقن داخل المحيط بالمفصلويدات عن طريق رغلوآوآورتيكوستي

الحقن داخل الأدمة والاستنشاق، باستثناء /الحقن فوق الجافية/ بالوترطالمحي
 .سبل التناول المبينة أدناه

المستحضرات الموضعية المستخدمة لمعالجة أمراض المفاصل أو الفم أو و
استخدام الموجات فوق الصوتية لتعزيز /في ذلك النشر الأيونيبما (الجلد 

 أو اللثة)  المستخدمة موضعياًرامتصاص العقاقي
أو الأنف أو العين أو المنطقة المحيطة بالشرج لا تعتبر عقاقير محظورة، ولا 

 .تتطلب إعفاء لأغراض علاجية ولا تصريحاً بتناول العقاقير



 اصة من الرياضةلعقاقير المحظورة في أنواع خا
 الكحول - 1خ

فقط في أنواع الرياضة  ل إطار المسابقةخادعقاراً محظوراً ) الإيثانول(يعتبر الكحول 
وتجرى عملية الكشف عن وجود هذا العقار عن طريق تحليل النفَس . المذآورة أدناه

 .ل/ غ0.10هي ) قيم تحليلات الدم(والقيمة التي تشكل عتبة الانتهاك . أو الدم/و
  (FAI)لطيران ا●

● 

 لسيارات ا●
 IPC)،(FITAلرماية بالسهام ا
 (FIA)

● 

 لكاراتيه ا●
 )IPCآرات (مي الكرات المعدنية ر

 (WKF)
  )النسبة للتخصصات التي تشمل الرميب( (UIPM)لخماسي الحديث ا●

● ) 
●  

FIM)لدراجات النارية ا
 (FIQ)البولينغ ذو الأوتاد التسعة والعشرة

 (UIM) لقوارب الآليةا ●
 حصرات البيتام - 2خ

في الألعاب الرياضية  اخل إطار المسابقاتدتعتبر محصرات البيتا محظورة 
 :التالية، ما لم ينص على خلاف ذلك

لطيران ا●  (FAI) 
   FITA)،(IP )ارج إطار المسابقاتخمحظورة أيضاً ( لرماية بالسهاما●

لسيارات ا●  (FIA) 
  (WCBS)و السنوآر لبليارد ا●

FIB)وبسليه لبا●  ) 
  )IPC آرات ،(CMSB المعدنية تمي الكرار●

  (FMB)لبريدج ا●

  (WCF)لكيرلينغ ا●

  (IGF)الغولف ●

لجمباز ا●  (FIG) 
لدراجات النارية ا●  (FIM) 
  (UIPM) )للتخصصات التي تشمل الرميبالنسبة (لخماسي الحديث ا●

  (FIQ)والعشرة و الأوتاد التسعة ذلبولينغ ا●

UIMت المحرآات القوارب ذا●  ( ) 
  (ISAF) )موجهي الدفة في السباقات بين زورقينلفقط (لزوارق الشراعية ا●

  ISSF) ،(IPC)ارج إطار المسابقاتخمحظورة أيضاً (لرماية ا●

● 

ف 
 (FIS) التزحلق على الجليد بالألواح/لتزحلق على الثلجا

 aerials/halfpipe ي القفز مع التزحلق،  وفي التزحلق الحر
 halfpipe/big air تزحلق على الجليد بالألواحالو 

● (FILA)  لمصارعة ا
 :تشمل محصرات البيتا العقاقير التالية، ولكن دون حصرو
سيبوتولول، ألبرينولول، أتينولول، بيتاآسولول، بيزوبرولول، بونولول، آارتيولول، أ

ولول، ميتوبرولول، سمولول، لابيتالول، ليفوبونولول، ميتيبرانإ ،آارفيديلول، سيليبرولول
 . سوتالول، تيمولول،سبرينولول، بيندولول، بروبرانولولآنادولول، أو
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2009 年禁用清单 

世界反兴奋剂条例 

2009 年 1 月 1 日起生效 

 所有药物均应仅用于经医学证明的适应症。 

�S1、S2、S4.4 和 S6(a) 类中的物质以及 M1、M2 和 M3 中的禁用方法外，所有禁用物

质均应视为“特定物质”。 

所有场合禁用的物质和方法 

(赛内和赛外) 

禁用物质 

S1. 蛋白同化制剂 

禁用蛋白同化制剂。 

S1.1 蛋白同化雄性类固醇（AAS） 

 a. 外源性*蛋白同化雄性类固醇包括： 

1-androstenediol（5α-androst-1-ene-3β, 17β-diol）/1-雄烯二醇（5α-雄-1-烯-3β,17β-二 

醇）；1-androstendione（5α-androst-1-ene-3, 17-dione）/1-雄烯二酮（5α-雄-1-烯-3,17-

二酮）；bolandiol(19-norandrostenediol)/勃朗二醇（19-去甲雄烯二醇）；bolasterone/

 



 

勃拉睾酮（双甲睾酮）；boldenone/勃地酮（宝丹酮）；boldione(androsta-1,4-diene-

3,17-dione)/（1,4-雄二烯-3,17-二酮）；calusterone/卡普睾酮；clostebol/氯司替勃（氯

斯太宝）； danazol （ 17α-ethynyl-17β-hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole） / 达那唑

(17α-ethynyl-17β-hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole)；dehydrochloromethyltestosterone 

（4-chloro-17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one）/脱氢氯甲基睾酮（4-chloro-

17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3- 酮 ） ； desoxymethyltestosterone （ 17α-

methyl-5α-androst-2-en-17β-ol）/（新）脱氧甲基睾酮（17α-methyl-5α-androst-2-en-17β-

醇）；drostanolone/屈他雄酮（羟甲雄酮）；ethylestrenol(19-nor-17α-pregn-4-en-17-

ol)/ 乙 基 雌 烯 醇 (19-nor-17α-pregn-4-en-17- 醇 ) ； fluoxymesterone/ 氟 甲 睾 酮 ；

formebolone/ 甲 酰 勃 龙 （ 醛 甲 宝 龙 ） ； furazabol （ 17β-hydroxy-17α-methyl-5α-

androstano[2,3-c]furazan ） / 呋 咱 甲 氢 龙 （ 17β-hydroxy-17α-methyl-5α-androstano[2,3-

c]furazan）；gestrinone/孕三烯酮；4–hydroxytestosterone（4,17β-dihydroxyandrost-4-

en-3-one） /4-羟基睾酮 (4,17β-dihydroxyandrost-4-en-3-酮 )；mestanolone/美雄诺龙；

mesterolone/ 美 睾 酮 ； metenolone/ 美 替 诺 龙 ； methandienone （ 17β-hydroxy-17α-

methylandrosta-1,4-dien-3-one ） / 美 雄 酮 （ 17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-

酮）；methandriol/美雄醇；methasterone（2α,17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-

ol ） / （ 新 ） 美 萨 睾 酮 （ 2α,17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β- 醇 ） ；

methyldienolone （ 17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3-one ） / 甲 基 地 诺 龙 （ 17β-

hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3- 酮 ） ； methyl-1-testosterone （ 17β-hydroxy-17α-

methyl-5α-androst-1-en-3-one）/（新）甲基-1-睾酮(17β-hydroxy-17α-methyl-5α-androst-

1-en-3-酮)；methylnortestosterone(17β-hydroxy-17α-methylestr-4-en-3-one)/甲基诺睾酮

(17β-hydroxy-17α-methylestr-4-en-3- 酮 ) ； methyltrienolone （ 17β-hydroxy-17α-

methylestra –4,9,11-trien-3-one）/甲基三烯醇酮（17β-羟基- 17α- 甲基甾-4,9,11-三烯-3-



 

酮 ） ； methyltestosterone/ 甲 睾 酮 ； mibolerone/ 米 勃 龙 ； nandrolone/ 诺 龙 ； 

19-norandrostenedione(estr-4-ene-3,17-dione)/19-去甲雄烯二酮(estr-4-ene-3,17-二酮)；

norbolethone/诺勃酮（双乙基诺龙）；norclostebol/去甲氯司替勃；norethandrolone/

诺乙雄龙（乙基诺龙）；oxabolone/羟勃龙（氧宝龙）；oxandrolone/氧雄龙（氧甲氢

龙）；oxymesterone/羟甲睾酮；oxymetholone/羟甲烯龙；prostanozol（17β-hydroxy-

5α-androstano [3,2-c]pyrazole）/（新）普罗斯它诺唑（17β-羟基-5α-雄(甾)烯二酮[3,2-c] 

吡 唑 ） ； quinbolone/ 奎 勃 龙 ； stanozolol/ 司 坦 唑 醇 ； stenbolone/ 司 腾 勃 龙 ； 1-

testosterone （ 17β-dydroxy-5α-androst-1-en-3-one ） /1- 睾酮（ 17β-dydroxy-5α-androst-1-

en-3-酮）； tetrahydrogestrinone(18a-homo-pregna-4,9,11-trien-17β-ol-3-one)/四氢孕三

烯酮(18a-高-孕-4,9,11-三烯-17β-醇-3-酮)；trenbolone/群勃龙（追宝龙），以及其他具

有相似化学结构或相似生物作用的物质。 

 

 

 b．外源给服的内源性**蛋白同化雄性类固醇： 

Androstenediol（androst-5-ene-3β, 17β-diol）/ 雄烯二醇（雄-5-烯-3β，17β-二醇）；

androstenedione（androst-4-ene-3, 17-dione） / 雄烯二酮（雄 -4-烯 -3，17-二酮）；

dihydrotestosterone(17β- hydroxy-5α- androstan-17-one) / 双氢睾酮(17β-羟基-5α-雄烷-3-

酮 )；prasterone(dehydroepiandrosterone,DHEA) / 普拉雄酮（脱氢表雄酮 , DHEA）

testosterone/睾酮。 

 以及下述代谢物和异构体： 

5α-androstane-3α, 17α-diol/5α-雄烷-3α, 17α-二醇；5α-androstane-3α, 17β-diol/5α-雄

烷-3α, 17β-二醇；5α-androstane-3β, 17α-diol/5α-雄烷-3β, 17α-二醇；5α-androstane-



 

3β, 17β-diol/5α-雄烷-3β, 17β-二醇；androst-4-ene-3α, 17α-diol/雄-4-烯-3α, 17α-二醇；

androst-4-ene-3α, 17β-diol/雄-4-烯-3α, 17β-二醇；androst-4-ene-3β, 17α-diol/雄-4-烯-

3β, 17α-二醇；androst-5-ene-3α, 17α-diol/雄-5-烯-3α, 17α-二醇；androst-5-ene-3α, 

17β-diol/雄-5-烯-3α, 17β-二醇；androst-5-ene-3β, 17α-diol/雄-5-烯-3β, 17α-二醇； 

4-androstenediol（androst-4-ene-3β, 17β-diol）/雄-4-烯二醇（雄-4-烯-3β,17β-二醇）；

5- androstenedione（androst-5-ene-3, 17-dione）/雄烯二酮（雄-5-烯-3，17-二酮）；epi-

dihydrotestosterone/表双氢睾酮；epitestosterone /表睾(甾)酮；3α-hydroxy-5α-

androstan-17-one/3α-羟基-5α-雄烷-17-酮；3β-hydroxy-5α-androstan-17-one/3β-羟基--

5α-雄烷-17-酮；19-norandrosterone/19-去甲雄酮；19-noretiocholanolone/19-去甲本胆

烷醇酮。 

 [对 S1.1(b)类的注释：在蛋白同化雄性类固醇能为人体自身所生成的情况下，如果运动

员的样本中该禁用物质或其代谢物或其标识物的浓度和（或）其相关比值偏离人群正常范

围，以致不能认为是正常内源性生成，则这一样本被视为含有这种禁用物质，并报告阳性检

测结果。如运动员能提供证据说明运动员的样本中该禁用物质或其代谢物或其标识物的浓度

和（或）相关比值是病理或生理原因所致，则该样本不应被视为含有禁用物质。 

 无论何种情况和浓度，只要实验室能够通过可靠的分析方法（如同位素比值质谱）表

明检测到的禁用物质属于外源性来源，则运动员的样本被视为含有这种禁用物质，实验室将

报告阳性检测结果。在这种情况下，无须进行进一步的调查。 

 如果数值并未偏离人的正常值区间，而且所有可靠的分析方法（如同位素比值质谱） 

并未确定该物质属于外源性来源，但却有迹象（例如与内源性类固醇代谢概况参考比较等）

表明可能使用了某种禁用物质，或如果试验室报告睾酮和表睾酮的比值大于四（4）比一



 

（1），而且所有可靠的分析方法（如同位素比值质谱）并未确定该物质属于外源性来源，

则相关的反兴奋剂组织必须进行进一步调查，重新审查以往检测的结果或进行后续检测。 

 如需作此类进一步的调查，试验室则应报告非典型结果，而不是阳性结果。如果实验

室采用另外的可靠分析方法（如同位素比值质谱）得出该禁用物质为外源性来源的报告结

果，则不必进行进一步的调查，样本将被视为含有这种禁用物质。 

 如果没有采用其他可靠的分析方法（如同位素比值质谱），而且没有至少三次先前检

测的结果，相关的反兴奋剂组织应在三个月内通过对该运动员进行三次事先不通知的检查以

确定其纵向动量。启动纵向动量研究的结果应报告为非典型结果。如果在后续检测中所确定

的该运动员的纵向动量超出正常生理范围，则该结果应被报告为阳性检测结果。 

 在极为个别的情况下，尿液中可持续发现极少量的内源性勃地酮（毫微克／每毫

升）。如果实验室报告发现这种极低浓度的勃地酮，但采用可靠分析方法（如同位素比值质

谱）并未确定该物质属于外源性来源，则可通过后续检测进行进一步的调查。 

 至于 19-去甲雄酮，实验室的阳性检测结果报告就是证明该禁用物质属于外源性来源的

科学的和有效的证据。在这种情况下，无须进行进一步的调查。 

 运动员对追踪调查不予配合将被视为该运动员的样本含有禁用物质。] 

就本节而言： 

*   “外源性物质”指正常情况下人体不能自然生成的物质。 

**   “内源性物质”指人体能够自然生成的物质。 

 



 

S1.2 其他蛋白同化制剂，包括但不仅限于： 

Clenbuterol/克仑特罗；selective androgen receptor modulators (SARM)/选择性雄性激

素受体调节剂；tibolone/替勃龙；zeranol/折仑诺；zilpaterol/齐帕特罗。 

S2. 肽类激素和相关物质 

 禁用下列物质及其释放因子： 

1． 促 进 红 血 球 生 成 的 药 剂 （ 例 如 erythropoietin 促 红 细 胞 生 成 素 / （ EPO ） , 

darbepoietin / 阿尔法多巴胺（dEPO）,  hematide)/ hematide）； 

2． Growth hormone（hGH）/生长激素（hGH）；Insulin-like Growth Factor（IGF-

1）/胰岛素样生长因子（如 IGF-1）；Mechano Growth Factors （MGFs）/机械

生长因子（MGF）； 

3． 男用 Chorionic Gonadotrophin (CG) /绒促性素（CG）和 Luteinizing Hormone 

(LH) /黄体生成素（LH）； 

4． Insulin/胰岛素； 

5． Corticotrophins/促皮质素。 

以及其他具有相似化学结构或相似生物作用的物质。 

 [对 S2 类的注释：如果运动员的样本中上述禁用物质或其代谢物的浓度和（或）其相

关比值或标识物达到了世界反兴奋剂机构确定的阳性标准，或者偏离人群正常范围，以致不

能认为是由正常的内源性生成的情况下，该样本被视为含有（上面所列的）禁用物质，除非

该运动员能证明这一浓度是病理或生理原因所致。 



 

 如果实验室经采用可靠的分析方法报告该禁用物质属于外源性来源，样本将被视为含

有这种禁用物质，而且该结果应被报告为阳性检测结果。] 

S3. β2-激动剂 

 所有 β2-激动剂包括 D-型和 L-型异构体均为禁用物质。 

 因此，依照《治疗用药豁免的国际标准》有关章节的规定，福莫特罗（formoterol），

沙丁胺醇（salbutamol），沙美特罗( salmeterol )和特布他林（terbutaline）的吸入使用也需要

治疗用药豁免。 

 即使获得了治疗性用药豁免，尿中的沙丁胺醇含量超过 1000 ng/ml 也将被视为阳性检

测结果，除非该运动员能通过受控药代动力学研究证明此不正常结果确系因使用治疗性沙丁

胺醇吸入剂所致。 

S4. 荷尔蒙拮抗剂和调节剂 

禁用下列类别： 

1. 芳 香 酶 抑 制 剂 ， 包 括 但 不 仅 限 于 ： anastrozole/ 阿 那 曲 唑 ； letrozole/ 来 曲 唑 ；

aminogluthetimide/ 氨 鲁 米 特 ； exemestane/ 依 西 美 坦 ； formestane/ 福 美 坦 ；

testolactone/睾内酯； 

2. 选择性雌激素受体调节器（SERMs），包括但不仅限于：raloxifene/那洛西芬；

tamoxifen/他莫昔芬；toremifene/托瑞米芬； 

3. 其他抗雌激素作用物质，包括但不仅限于：clomiphene/氯米芬；cyclofenil/环芬尼；

fulvestrant/氟维司群； 

4． 修改肌生成抑制素功能的制剂，包括但不仅限于：肌生成抑制素抑制剂。 



 

S5. 利尿剂和其他掩蔽剂 

禁用掩蔽剂，其中包括： 

Diuretics*/利尿剂*； probenecid/丙磺舒；plasma expanders/血浆膨胀剂（如静脉注射 

albumin/白蛋白, dextran/代血浆, hydroxyethyl starch/羟乙基淀粉和 mannitol/甘露

醇）；以及具有相似生物作用的其它物质。 

 利尿剂包括： 

Acetazolamide/乙酰唑胺；amiloride/阿米洛利；bumetanide/布美他尼；canrenone/坎利

酮；chlortalidone/氯噻酮；etacrynic acid/依他尼酸；furosemide/呋塞米；indapamide/

吲 达 帕 胺 ； metolazone/ 美 托 拉 宗 ； spironolactone/ 螺 内 酯 ； thiazides 

（ e.g. bendroflumethiazide ， chlorothiazide ， hydrochlorothiazide ） / 噻 嗪 类 

（如苄氟噻嗪、氯噻嗪、氢氯噻嗪）；triamterene/氨苯蝶啶；和具有相似化学结构或相

似生物作用的其他物质（drosperinone/曲螺酮以及局部使用的 dorzolamide/和噻吗洛尔 和

brinzolamide/布林佐胺不属于禁用物质，除外）。 

[对 S5 类的注释：如果运动员尿样中含有利尿剂并有达到或低于允许浓度上限的某种

外源性禁用物质时，治疗用药豁免无效。] 



 

禁用方法 

M1. 提高输氧能力 

禁用以下方法： 

1. 血液兴奋剂，包括使用自体、同源或异源血液或使用任何来源制成的血红细胞制

品。 

2. 人为提高氧气的摄入、流通或释放，包括但不仅限于使用全氟化合物、efaproxiral

（RSR13）及经修饰的血红蛋白制剂（如以血红蛋白为主剂的血液替代品，微囊

血红蛋白制剂等）。 

M2. 化学和物理篡改 

1. 为改变兴奋剂检查所收集样本的完整性和合法性，篡改或企图篡改样本。包括但

不仅限于：导管插入术及置换和（或）改变尿样。 

2. 禁用静脉注射，但在作外科手术、处置急症或进行临床研究时除外。 

M3. 基因兴奋剂 

 禁止移植能够提高运动成绩的细胞或基因成分，或者使用此类细胞、基因成分或改变

内源性基因表达式的药剂。 

禁用 Peroxisome Proliferator Activated Receptor δ /过氧化体增殖物激活型受体 δ (PPARδ) 

��� (如  GW 1516) 和 PPARδ-AMP-activated protein kinase/PPARδ-AMP 活化蛋白激酶

(AMPK) 中枢兴奋剂(如 AICAR) 。 



 

赛内禁用物质和方法 

 除了以上定义的类别 S1 至 S5，以及 M1 至 M3 外，以下类别在比赛中禁用： 

禁用物质 

S6. 刺激剂 

 禁用所有刺激剂，包括其相关的光学异构体（D－型和 L－型），但：局部使用的咪唑

衍生物以及列入《2009 年监控程序》的刺激剂*除外。 

 刺激剂包括： 

 (a) 非特定物质： 

Adrafinil/阿屈非尼（艾捉非尼）；amfepramone/二乙胺苯丙酮；amiphenazole/阿米苯

唑 ； amphetamine/ 苯 丙 胺 ； amphetaminil/ 安 非 他 尼 ； benzphetamine/ 苄 非 他 明 ；

benzylpiperazine/benzylpiperazine；bromantan/布罗曼坦；  clobenzorex/氯苄雷司；

cocaine/ 可 卡 因 ； cropropamide/ 巴 酰 丙 酰 胺 ； crotetamide/ 巴 酰 乙 酰 胺 ； 

dimethylamphetamine/二甲基苯丙胺（二甲基安非他明）；etilamphetamine/乙非他明

（乙苯丙胺）；famprofazone/泛普法宗；fencamine/芬咖明；fenetylline/芬乙茶碱；

fenfluramine/芬氟拉明；fenproporex/芬普雷司（氰乙苯丙胺）；furfenorex/呋芬雷司

（呋甲苯丙胺）；mefenorex/美芬雷司（氯丙苯丙胺）；mephentermine/美芬丁胺；

mesocarb/ 美 索 卡 （ 麦 索 卡 ） ； methamphetamine(D-)/ 甲 基 苯 丙 胺 (D-) ；

methylenedioxyamphetamine/甲烯二氧苯丙胺；methylenedioxymethamphetamine/甲

烯二氧甲苯丙胺；p-methylamphetamine/p-去氧麻黄碱； modafinil/莫达非尼（莫达芬



 

尼）；norfenfluramine/去乙芬氟拉明； phendimetrazine/苯甲曲秦（苯双甲吗啉/二甲

苯吗啉）；phenmetrazine/芬美曲秦（苯甲吗啉）；phentermine/芬特明（苯丁胺）；

4-phenylpiracetam(carphedon)/4-phenylpiracetam（卡非多）；prolintane/普罗林坦（苯

咯戊烷）。 

本节未明确列出的刺激剂属于特定物质。 

(b) 特定物质（实例） 

adrenaline**/肾上腺素；cathine***/去甲伪麻黄碱； ephedrine****/麻黄碱；etamivan/

香草二乙胺；etilefrine/依替福林；fenbutrazate/芬布酯；fencamfamin/芬坎法明（莰苯

乙胺）；heptaminol/庚胺醇；isometheptene/异美汀；levmethamfetamine/左旋甲基苯

丙 胺 ； meclofenoxate/ 甲 氯 芬 酯 （ 氯 酯 醒 ） ； methylephedrine****/ 甲 基 麻 黄 碱 ；

methylphenidate/哌醋甲酯；nikethamide /尼可刹米（尼可刹咪）；norfenefrine/去甲

苯福林；octopamine/奥克巴胺； oxilofrine/奥洛福林；parahydroxyamphetamine/对羟

基苯丙胺；pemoline/匹莫林；pentetrazol/戊四氮；phenpromethamine/苯丙甲胺；

propylhexedrine/环已丙甲胺；selegiline/司来吉兰（司立吉林）；sibutramine/西布曲

明；strychnine/士的宁；tuaminoheptane/异庚胺，以及其他具有相似化学结构或生物

作用的物质。 

* 列在 2009 年监控程序中的物质（bupropion/氨非他酮；caffeine/咖啡因；phenylephrine/

脱羟肾上腺素； phenylpropanolamine/苯丙羟胺；pipradrol/阿扎环醇；pseudoephedrine/

伪麻黄碱；synephrine/脱氧肾上腺素）不视为禁用物质。 

** 肾上腺素与局麻药合用或局部使用（如鼻，眼等）不属于禁用范围。 

**** 尿中去甲伪麻黄碱浓度超过 5 μg/ml 时构成违禁。 



 

***** 尿中麻黄碱或甲基麻黄碱浓度超过 10 μg/ml 时构成违禁。 

S7. 麻醉剂 

禁用下列麻醉剂： 

Buprenorphine/丁丙诺啡；dextromoramide/右吗拉胺（右吗拉米）；diamorphine  

（heroin）/二醋吗啡（海洛因）；fentanyl and its derivatives/芬太尼及其衍生物；

hydromorphone/氢吗啡酮；methadone/美沙酮；morphine/吗啡；oxycodone/羟考酮；

oxymorphone/羟吗啡酮；pentazocine/喷他佐辛；pethidine/哌替啶。 

S8. 大麻（酚）类： 

 禁用大麻（酚）类物质（如 Hashish 哈希什，Marijuana 玛利华纳）。 

S9. 糖皮质类固醇 

 禁止口服、静脉注射或肌肉注射或直肠给予所有糖皮质类固醇。 

 依照《治疗用药豁免的国际标准》，对于经关节腔内、关节周围、腱周、硬脑膜外、

皮内注射和吸入等途径给予糖皮质类固醇的情况，运动员必须作出用药声明。 

 用于治疗耳、口、皮肤（包括电离子透入疗法/超声透入疗法）、齿龈、鼻、眼和肛周

科疾病的外用制剂不属于禁用，而且既不需要治疗用药豁免，也不需要作出用药声明。 

 

 



 

特殊项目禁用物质 

P1. 酒精 

 在下列项目中，酒精（乙醇）仅在赛内禁用。将通过呼吸气分析和（或）血液进行检

查。兴奋剂违规的阈值（血液指标）为 0.10g/L。 

· 航空运动（FAI，国际航空运动联合会） 

· 射箭（FITA--国际射箭联合会，IPC--国际残疾人奥委会） 

· 汽车运动（FIA，国际汽车运动联合会） 

· 滚木球（IPC--国际残疾人奥委会） 

· 空手道（WKF，世界空手道联合会） 

· 现代五项（UIPM，国际现代五项联盟）（有射击的项目） 

· 摩托车运动（FIM，国际摩托车运动联合会） 

· 九瓶和十瓶保龄球（FIQ，国际保龄球联合会） 

· 摩托艇（UIM，国际摩托艇联盟） 

P2. β-阻断剂 

 下列项目中，除非另有说明，β-阻断剂仅在赛内禁用。 

· 航空运动（FAI，国际航空运动联合会） 

· 射箭（FITA--国际射箭联合会，IPC--国际残疾人奥委会）（赛外也禁用） 

· 汽车运动（FIA，国际汽车运动联合会） 

· 台球和斯诺克（WCBS，世界台球联盟） 



 

· 有舵雪橇（FIBT，国际有舵雪橇和平底雪橇联合会） 

· 滚木球（CMSB－世界滚木球运动联盟，IPC--国际残疾人奥委会） 

· 桥牌（FMB，世界桥牌联合会） 

· 冰壶（WCF，世界冰壶联合会） 

· 高尔夫球（IGF，国际高尔夫球联合会） 

· 体操（FIG，国际体操联合会） 

· 摩托车运动（FIM，国际摩托车运动联合会） 

· 现代五项（UIPM，国际现代五项联盟）（有射击的项目） 

· 九瓶和十瓶保龄球（FIQ，国际保龄球联合会） 

· 摩托艇（UIM, 国际摩托艇联合会） 

· 帆船（ISAF，国际帆船运动联合会）（仅对抗赛舵手） 

· 射击（ISSF，国际射击联盟）（赛外也禁用） 

· 滑雪／雪板滑雪（FIS，国际滑雪联合会）：跳台滑雪、自由式空中技巧／半管

和雪板半管／腾空赛 

· 摔跤（FILA，国际业余摔跤联合会） 

β-阻断剂包括但不仅限于下列物质： 

Acebutolol/醋丁洛尔；alprenolol/阿普洛尔（心得舒）；atenolol/阿替洛尔；betaxolol/倍

他洛尔；bisoprolol/比索洛尔；bunolol/布诺洛尔；carteolol/卡替洛尔；carvedilol/卡维地

洛（卡维地罗）；celiprolol/塞利洛尔（双胺心安）；esmolol/艾司洛尔；labetalol/拉贝

洛尔（降压乐）；levobunolol/左布诺洛尔（左旋丁酮心安）；metipranolol/美替洛尔；

metoprolol/美托洛尔； nadolol/纳多洛尔（羟氢萘心安）； oxprenolol/氧烯洛尔；

pindolol/吲哚洛尔；propranolol/普萘洛尔；sotalol/索他洛尔；timolol/噻吗洛尔。 
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ЗАПРЕЩЕННЫЙ СПИСОК 2009 
 

ВСЕМИРНЫЙ АНТИДОПИНГОВЫЙ КОДЕКС 
 

Действует с 1 января 2009 г. 
 
 
Использование любых препаратов должно осуществляется по медицинским  
показаниям 
 
Все запрещенные субстанции должны рассматриваться как «особые субстанции», за 
исключением субстанций, отнесенных к классам S1, S2, S4.4(a) и S6(a) и указанных в 
запрещенных методах M1, M2 и M3.  
 
 

СУБСТАНЦИИ И МЕТОДЫ, ЗАПРЕЩЕННЫЕ ВСЕГДА  
(КАК В СОРЕВНОВАТЕЛЬНЫЙ, ТАК И ВО ВНЕСОРЕВНОВАТЕЛЬНЫЙ ПЕРИОД) 

 
 

ЗАПРЕЩЕННЫЕ СУБСТАНЦИИ 
 
 
S1. АНАБОЛИЧЕСКИЕ АГЕНТЫ 

 Запрещены анаболические агенты. 

S1.1. Анаболические андрогенные стероиды (ААS) 

(а) Экзогенные* AAS, включая: 

1-андростендиол (5α-андрост-1-ен-3β, 17β-диол); 1-андростендион (5α-андрост-1-ен-
3,17-дион); боландиол (19-норандростендиол); боластерон; болденон; болдион 
(андроста-1,4-диен-3,17-дион); калюстерон; клостебол; даназол (17α-этинил-17β-
гидроксиандрост-4-ено[2,3-d]изоксазол); дегидрохлорметилтестостерон (4-хлоро-17β-
гидрокси-17α-метиландроста-1,4-диен-3-он); дезоксиметилтестостерон (17α-метил-5α 
–андрост-2-ен-17β-ол); дростанолон; этилэстренол (19-нор-17α-прегн-4-ен-17-ол); 
флюоксиместерон; формеболон; фюразабол (17β-гидрокси-17α-метил-5α-
андростано[2,3-с]-фюразан); гестринон; 4-гидрокситестостерон (4,17β-
дигидроксиандрост-4-ен-3-он); местанолон; местеролон; метенолон; метандиенон 
(17β-гидрокси-17α-метиландроста-1,4-диен-3-он); метандриол; метастерон (2α, 17α-
диметил-5α-андростан-3-он-17β-ол); метилдиенолон (17β-гидрокси-17α-метилэстра-
4,9-диен-3-он); метил-1-тестостерон (17β-гидрокси-17α-метил-5α-андрост-1-ен-3-он); 
метилнортестостерон (17β-гидрокси-17α-метилэстр-4-ен-3-он); метилтриенолон 
(17β-гидрокси-17α-метилэстра-4,9,11-триен-3-он); метилтестостерон; миболерон; 
нандролон; 19-норандростендион (эстр-4-ен-3,17-дион); норболетон; норклостебол; 
норэтандролон; оксаболон; оксандролон; оксимэстерон; оксимэтолон; 
простанозол (17β-гидрокси-5α-андростано [3,2-с] пиразол) кинболон; станозолол; 
стенболон; 1-тестостерон (17β-гидрокси-5α-андрост-1-ен-3-он); тетрагидрогестринон 
(18α-гомо-прегна-4,9,11-триен-17β-ол-3-он); тренболон и другие субстанции со схожей 
химической структурой или схожими биологическими эффектами. 



(b) Эндогенные** AAS при внешнем применении: 

андростендиол (андрост-5-ен-3β,17β-диол), андростендион (андрост-4-ен-3,17-дион), 
дигидротестостерон (17β-гидрокси-5α-андростан-3-он); прастерон 
(дегидроэпиандростерон, DHEA), тестостерон, 

а также следующие метаболиты и изомеры: 

5α-андростан-3α,17α-диол; 5α-андростан-3α,17β-диол; 5α-андростан-3β,17α-диол; 
5α-андростан-3β,17β-диол; андрост-4-ен-3α,17α-диол; андрост-4-ен-3α,17β-диол; 
андрост-4-ен-3β,17α-диол; андрост-5-ен-3α,17α-диол; андрост-5-ен-3α,17β-диол; 
андрост-5-ен-3β,17α-диол; 4-андростендиол (андрост-4-ен-3β,17β-диол); 5-
андростендион (андрост-5-ен-3,17-дион), эпи-дигидротестостерон; эпитестостерон; 
3α-гидрокси-5α-андростан-17-он; 3β-гидрокси-5α-андростан-17-он; 19-
норандростерон; 19-норэтиохоланолон. 

[Примечание к классу S1.1(b): Если какой-либо из анаболических андрогенных стероидов 
может вырабатываться самим организмом, проба будет считаться содержащей такую 
запрещенную субстанцию и будет сообщено о неблагоприятном результате анализа в тех 
случаях, когда концентрация такой запрещенной субстанции или концентрация ее 
метаболитов, либо маркеров и/или их соответствующие соотношения в пробе спортсмена 
выходят за пределы диапазона норм, являющихся обычными для людей, и вряд ли могут 
соответствовать обычной эндогенной выработке организмом. Проба не считается 
содержащей запрещенной субстанции, если спортсмен приведет доказательства того, что 
концентрация запрещенной субстанции или ее метаболитов, либо маркеров и/или их 
соответствующие соотношения в пробе спортсмена могут быть вызваны его патологическим 
или физиологическим состоянием.  

Во всех случаях и при любых концентрациях будет считаться, что проба спортсмена 
содержит запрещенную субстанцию, и лаборатория сообщит о неблагоприятном результате 
анализа, если, основываясь на любом надежном методе (например IRMS), она может 
доказать, что запрещенная субстанция носит экзогенный характер. В таком случае нет 
необходимости в дальнейшем расследовании. 

Когда нет такого отклонения  концентрации от диапазона норм, являющихся обычными для 
людей, и в результате применения любого надежного метода (например IRMS), не 
устанавливается экзогенное происхождение субстанции, но при этом имеются основания 
полагать, например на основании сравнения эндогенных стероидных профилей, что, 
возможно, имело место использование запрещенной субстанции, или когда лаборатория 
сообщает о соотношении тестостерона к эпитестостерону более 4 к 1, а применение любого 
надежного метода (например IMRS) не позволяет установить экзогенное происхождение 
субстанции, соответствующая антидопинговая организация проводит дальнейшее 
расследование путем изучения результатов любых предыдущих тестов или проведения 
последующих тестов. 

Когда требуется такое дополнительное расследование, результаты сообщаются лабораторией 
как нетипичные, а не как неблагоприятные. Если в результате применения дополнительного 
надежного метода (например IRMS) лаборатория сообщает, что запрещенная субстанция 
имеет экзогенное происхождение, то нет необходимости в проведении дальнейшего 
расследования и проба считается содержащей такую запрещенную субстанцию.  

Если не применялся дополнительный надежный метод анализа (например IRMS) и нет 
результатов как минимум трех предыдущих тестов, то определяется стероидный профиль 
спортсмена за продолжительное время путем проведения соответствующей антидопинговой 
организацией без предварительного уведомления трех тестов в трехмесячный период. 



Результаты, повлекшие за собой изучение стероидного профиля за продолжительное время, 
сообщаются как нетипичные. Если в течение продолжительного периода стероидный 
профиль спортсмена, определяемый на основе ряда последующих тестов, не является 
физиологически нормальным, то сообщается о неблагоприятном результате анализа. 

В исключительно редких индивидуальных случаях в моче в весьма низких концентрациях 
порядка нескольких нанограмм на миллилитр (нг/мл) может систематически обнаруживаться 
болденон эндогенного происхождения. Если лаборатория сообщает о такой весьма низкой 
концентрации болденона, а применение надежного метода анализа (например IRMS) не 
позволяет установить экзогенное происхождение субстанции, может проводиться 
дальнейшее расследование на основе последующих тестов.  

Упоминание в сообщении лаборатории о неблагоприятном результате анализа такой 
субстанции, как норандростерон-19, рассматривается в качестве научного и обоснованного 
доказательства экзогенного происхождения запрещенной субстанции. В таком случае нет 
необходимости в проведении дальнейшего расследования. 

В случае отказа спортсмена сотрудничать в ходе проведения расследований проба 
спортсмена считается содержащей запрещенную субстанцию.] 

 

В данном разделе: 
* «экзогенные» субстанции означают субстанции, которые не могут вырабатываться 

организмом; 
** «эндогенные» субстанции означают субстанции, которые могут вырабатываться ор-

ганизмом. 

 

S1.2. Другие анаболические агенты (список не является исчерпывающим) 

Кленбутерол, избирательные модуляторы андрогенных рецепторов (SARMs), тиболон, 
зеранол, зилпатерол. 

 



S2. ГОРМОНЫ И ОТНОСЯЩИЕСЯ К НИМ СУБСТАНЦИИ 

Запрещены следующие субстанции и их релизинг-факторы: 

1. Вещества, стимулирующие эритропоэз (например, эритропоэтин (ЭПО), 
дарбепоэтин (дЭПО), гематид); 

2. Гормон роста (GH), инсулиноподобные факторы роста (например, ИФР-1), 
механические факторы роста (МФР);  

3. Хорионический гонадотропин (ХГ) и лютеинизирующий гормон (ЛГ) у 
мужчин;  

4. Инсулины; 
5. Кортикотропины. 

и другие субстанции с со схожей химической структурой или схожими биологическими 
эффектами. 

[Примечание к классу S2: Если спортсмен не докажет, что концентрация вызвана 
физиологическим или патологическим состоянием, то проба будет считаться содержащей 
какую-либо из запрещенных субстанций, перечисленных в приведенном выше списке, когда 
концентрация запрещенной субстанции или ее метаболитов, либо маркеров и/или их 
соответствующие соотношения в пробе спортсмена отвечают критериям позитивной 
реакции, установленным ВАДА, или в ином отношении превышают нормы, являющиеся 
обычными для людей, и вряд ли могут соответствовать обычной эндогенной выработке 
организмом.]  

Если в результате применения надежного метода лаборатория сообщает, что запрещенная 
субстанция имеет экзогенное происхождение, проба будет считаться содержащей 
запрещенную субстанцию и будет сообщаться о неблагоприятном результате анализа. 

 

 

S3. БЕТА-2 АГОНИСТЫ 

Запрещены все бета-2 агонисты, включая их D- и L-изомеры.  

Таким образом, в отношении формотерола, сальбутамола, сальметерола и тербуталина, когда 
они применяются путем ингаляции, также требуется получение разрешения на 
терапевтическое использование согласно соответствующему разделу Международного 
стандарта для терапевтического использования запрещенных субстанций.  

Независимо от того, получил ли спортсмен разрешение на терапевтическое использование, 
присутствие сальбутамола в моче, превышающее 1 000 нг/мл, будет считаться 
неблагоприятным результатом анализа, за исключением тех случаев, когда спортсмен 
посредством контролируемого факмакокинетического исследования сможет доказать, что 
данный результат является следствием использования терапевтической дозы ингаляций 
сальбутамола. 



S4. ГОРМОННЫЕ АНТАГОНИСТЫ И МОДУЛЯТОРЫ 

Запрещены следующие классы: 

1. Ингибиторы ароматазы, включая анастрозол, летрозол, аминоглютетимид, 
экземестан, форместан, тестолактон и др. 

2. Избирательные модуляторы эстрогеновых рецепторов (SERMs), включая 
ралоксифен, тамоксифен, торемифен и др. 

3. Другие антиэстрогеновые субстанции, включая кломифен, циклофенил, 
фулвестрант и др. 

4. Агенты, изменяющие миостатиновые функции, включая ингибиторы 
миостатина, и др. 

 

 

S5. ДИУРЕТИКИ И ДРУГИЕ МАСКИРУЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА 

Запрещены маскирующие агенты. Они включают: 

диуретики*, пробенецид, заменители плазмы (например, внутривенное применение 
альбумина, декстрана, гидроксиэтил крахмала и маннитола) и другие субстанции 
со схожими биологическими эффектами. 

Диуретики: 

ацетазоламид, амилорид, буметанид, канренон, хлорталидон, этакриническая 
кислота, фуросемид, индапамид, метолазон, спиронолактон, тиазиды (например, 
бендрофлюметиазид, хлоротиазид, гидрохлоротиазид), триамтерен, а также другие 
субстанции со схожей химической структурой или схожими биологическими 
эффектами (за исключением дросперинона и локального применения дорзоламина и 
бринзоламида, которые не запрещены). 

 

[Примечание к классу S5: Разрешение на терапевтическое использование запрещенных 
субстанций не действует, если в моче спортсмена содержится диуретик наряду с 
пороговыми или субпороговыми уровнями запрещенных субстанций.] 



ЗАПРЕЩЕННЫЕ МЕТОДЫ 

M1. УСИЛЕНИЕ ПЕРЕНОСА КИСЛОРОДА 

Запрещены следующие методы: 
 

1. Кровяной допинг, включая использование аутологических, гомологических или 
гетерологических продуктов крови или красных клеток крови любого 
происхождения, 

2. Искусственное повышение способности крови поглощать, транспортировать и 
доставлять кислород, в частности с помощью перфторирования, использования 
эфапроксирала (RSR13) и модифицированных продуктов на основе гемоглобина 
(например заменители крови на основе гемоглобина, гемоглобиновые продукты в 
микрокапсулах) и других методов. 

 

 

М2. ХИМИЧЕСКИЕ И ФИЗИЧЕСКИЕ МАНИПУЛЯЦИИ 

1. Запрещены: фальсификация или попытки фальсификации с целью нарушения 
целостности и подлинности проб, взятых при допинг-контроле. Это может 
включать в себя, например, катетеризацию, подмену и/или изменение мочи. 

2. Запрещены внутривенные инфузии, за исключением случаев применения 
хирургических процедур, срочной медицинской помощи или клинических 
исследований. 
 

 

 

МЗ. ГЕННЫЙ ДОПИНГ 

Запрещены пересадка клеток, генных элементов или использование клеток, генных 
элементов или фармакологических агентов для модуляции экспрессии эндогенных генов, 
которая может улучшить спортивный результат.  

Запрещены агонисты δ-рецепторов, активируемых пероксисомным пролифератором (PPARδ) 
(например, GW 1516), и агонисты активированной PPARδ-AMP протеин киназы (AMPK) 
(например, AICAR). 



 

ВЕЩЕСТВА И МЕТОДЫ, 
ЗАПРЕЩЕННЫЕ НА СОРЕВНОВАНИЯХ 

В дополнение к категориям, перечисленным в разделах S1-S5 и М1-М3 выше,  
во время соревнований запрещены следующие категории: 

ЗАПРЕЩЕННЫЕ СУБСТАНЦИИ 

S6. СТИМУЛЯТОРЫ 

Запрещены все стимуляторы, включая в соответствующих случаях оба их оптических 
изомера (D- и L-), за исключением производных имидазола для местного применения и 
стимуляторов, включенных в Программу мониторинга 2009*.  К стимуляторам относятся: 

К стимуляторам относятся: 

(a) стимуляторы, не отнесенные к особой категории: 

адрафинил, амфепрамон, амифеназол, амфетамин, амфетаминил, бензфетамин, 
бензалпиперазин, бромантан, клобензорекс, кокаин, кропропамид, кротетамид, 
диметиламфетамин, этиламфетамин, фампрофазон, фенкамин, фенетиллин, 
фенфлюрамин, фенпропорекс, фюрфенорекс, мефенорекс, мефентермин, мезокарб, 
метамфетамин (D-), метилендиоксиамфетамин, метилендиоксиметамфетамин, р-
метиламфетамин, модафинил, норфенфлюрамин, фендиметразин, фенметразин, 
фентермин, 4-фенилпирацетам (карфедон), пролинтан.  

Стимулятор, конкретно не указанный в этом разделе, считается особой 
субстанцией. 

(b) особые стимуляторы (примеры): 

Адреналин**, катин***, эфедрин****, этамиван, этилэфрин, фенбутразат, 
фенкамфамин, гептаминол, изометептен, левметамфетамин, меклофеноксат, 
метилэфедрин***, метилфенидат, никетамид, норфепефрин, октопамин, 
оксилофрин, парагидроксиамфетамин, пемолин, пентетразол, фенпрометамин, 
пропилгекседрин, селегилин, сибутрамин, стрихнин, туаминогептан и другие 
субстанции со схожей структурой или схожими биологическими эффектами. 

 

* Следующие субстанции, включенные в Программу мониторинга 2009 (бупропион, ко-
феин, фенилэфрин, фенилпропаноламин, пипрадол, псевдоэфедрин, синефрин), не 
считаются запрещенными субстанциями. 

** Адреналин, содержащийся в препаратах для местной анестезии или для местного 
применения (например, назальных, офтальмологических), не запрещен. 

*** Катин запрещен, если его содержание в моче превышает 5 микрограмм на миллилитр. 

**** Эфедрин и метилэфедрин запрещены, если содержание каждого из них в моче пре-
вышает 10 микрограмм на миллилитр.  



S7. НАРКОТИКИ 

Запрещены следующие наркотики: 

бупренорфин, декстроморамид, диаморфин (героин), фентанил и его производные, 
гидроморфион, метадон, морфин, оксикодон, оксиморфон, пентазоцин, петидин. 

 

 

S8. КАННАБИНОИДЫ 

Запрещены каннабиноиды (например гашиш, марихуана).  

 

 

S9. ГЛЮКОКОРТИКОСТЕРОИДЫ 

Все глюкокортикостероиды запрещены при их оральном, внутривенном, внутримышечном 
или ректальном применении.  

В соответствии с Международным стандартом для терапевтического использования 
запрещенный субстанций спортсмен должен заполнить декларацию для 
глюкокортикостероидов, применяемых 
внутрисустным/вокругсуставным/околосухожильным/эпидуральным/ 
внутрикожным путем или путем ингаляции), за исключением указанных ниже случаев. 

Препараты местного применения при ушных, внутриротовых, дерматологических (включая 
ионтофорез/фонофорез), десенных, назальных, офтальмологических и анальных нарушениях 
не запрещены, и для них не требуется ни разрешение на терапевтическое использование, ни 
декларация об использовании. 



ВЕЩЕСТВА, ЗАПРЕЩЕННЫЕ В ОТДЕЛЬНЫХ ВИДАХ СПОРТА 

Р1. АЛКОГОЛЬ 

Спирт (этанол) запрещен только на соревнованиях в следующих видах спорта. Обнаруживается 
путем анализа дыхания и/или крови. Порог (значения гематологических показателей) – 0,10 
грамма/литр. 

• Аэронавтика (FAI)  
• Стрельба из лука (FITA, IPC)  
• Автомобильный спорт (FIA)  
• Петанк (IPC)  
• Каратэ (WKF)  
• Современное пятиборье (UIPM) для дисциплин, включающих стрельбу 
• Мотоспорт (FIA)  
• Кегли и боулинг (FIQ) 
• Водный моторный спорт (UIM)   

 
 

Р2. БЕТА-БЛОКАТОРЫ 

Если не указано иного, бета-блокаторы запрещены только на соревнованиях в следующих 
видах спорта: 

• Аэронавтика (FAI) 
• Стрельба из лука (FITA, IPC) (также  запрещены вне соревнований) 
• Автомобильный спорт (FIA) 
• Биллиардный спорт и снукер (WCBS) 
• Бобслей (FIBT) 
• Петанк (CMSВ, IPC) 
• Бридж (FMB) 
• Керлинг (WCF) 
• Гольф (IGF) 
• Гимнастика (FIG) 
• Мотоспорт (FIM) 
• Современное пятиборье (UIPM) для  дисциплин, включающих стрельбу 
• Кегли и боулинг (FIQ) 
• Водный моторный спорт (UIM) 
• Парусный спорт (ISAF) (только в матчевых гонках) 
• Стрельба (ISSF, IPC) (также запрещены вне соревнований) 
• Лыжный спорт/сноубординг (FIS) (прыжки на лыжах с трамплина, прыжки 

(фристайл)/хафпайп и хафпайп в сноуборде/биг эир) 
• Борьба (FILA) 

К бета-блокаторам относятся (список не является исчерпывающим): 

ацебутолол, альпренолол, атенолол, бетаксолол, бисопролол, бунолол, картеолол, 
карведиол, целипролол, эсмолол, лабеталол, левобунолол, метипранолол, метопролол, 
надолол, окспренолол, пиндолол, пропанолол, соталол, тимолол. 
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Extract from the INTERNATIONAL STANDARD FOR THERAPEUTIC USE 
EXEMPTIONS, 1 January 2009 of the World Anti-Doping Agency (WADA) 

 
 

PART TWO: STANDARDS FOR GRANTING THERAPEUTIC USE 
EXEMPTIONS 

 
 
4.0 Criteria for Granting a Therapeutic Use Exemption 
 
A therapeutic use exemption (TUE) may be granted to an Athlete permitting the Use of a 
Prohibited Substance or Prohibited Method contained in the Prohibited List. An 
application for a TUE will be reviewed by a Therapeutic Use Exemption Committee 
(TUEC). The TUEC will be appointed by an Anti-Doping Organization. An exemption 
will be granted only in strict accordance with the following criteria: 

 
[Comment: This Standard can apply to all Athletes as defined by and subject to the Code, 
i.e. able-bodied Athletes and Athletes with disabilities. This Standard will be applied 
according to an individual’s circumstances. For example, an exemption that is 
appropriate for an Athlete with a disability may be inappropriate for other Athletes.] 

 
4.1  The Athlete should submit an application for a TUE no less than twenty-one (21) 

days before he/she needs the approval (for instance an Event). 
 
4.2 The Athlete would experience a significant impairment to health if the Prohibited 

Substance or Prohibited Method were to be withheld in the course of treating an 
acute or chronic medical condition. 

 
4.3 The therapeutic Use of the Prohibited Substance or Prohibited Method would 

produce no additional enhancement of performance other than that which might be 
anticipated by a return to a state of normal health following the treatment of a 
legitimate medical condition. The Use of any Prohibited Substance or Prohibited 
Method to increase “low-normal” levels of any endogenous hormone is not 
considered an acceptable therapeutic intervention. 

 
4.4 There is no reasonable therapeutic alternative to the Use of the otherwise 

Prohibited Substance or Prohibited Method. 
 
4.5 The necessity for the Use of the otherwise Prohibited Substance or Prohibited 

Method cannot be a consequence, wholly or in part, of prior non-therapeutic Use of 
any substance from the Prohibited List.  

 
4.6 The TUE will be cancelled by the granting body, if: 
 

(a) The Athlete does not promptly comply with any requirements or conditions 
imposed by the Anti-Doping Organization granting the exemption.  

 
(b) The term for which the TUE was granted has expired. 



 

 

 
(c) The Athlete is advised that the TUE has been withdrawn by the Anti-Doping 

Organization. 
 

[Comment: Each TUE will have a specified duration as decided upon by the 
TUEC. There may be cases when a TUE has expired or has been withdrawn 
and the Prohibited Substance subject to the TUE is still present in the 
Athlete’s body. In such cases, the Anti-Doping Organization conducting the 
initial review of an adverse analytical finding will consider whether the 
finding is consistent with expiry or withdrawal of the TUE.] 

 
4.7 An application for a TUE will not be considered for retroactive approval except in 

cases where: 
 

(a) Emergency treatment or treatment of an acute medical condition was 
necessary, or  

 
(b) due to exceptional circumstances, there was insufficient time or opportunity 

for an applicant to submit, or a TUEC to consider, an application prior to 
Doping Control, or 

 
(c) the conditions set forth under 7.13 apply. 

 
[Comment: Medical emergencies or acute medical situations requiring 
administration of an otherwise Prohibited Substance or Prohibited Method 
before an application for a TUE can be made, are uncommon. Similarly, 
circumstances requiring expedited consideration of an application for a TUE 
due to imminent competition are infrequent. Anti-Doping Organizations 
granting TUEs should have internal procedures which permit such situations 
to be addressed.] 

 
 
5.0. Confidentiality of Information 
 
5.1 The applicant must provide written consent for the transmission of all information 

pertaining to the application to members of the TUEC and, as required, other 
independent medical or scientific experts, or to all necessary staff involved in the 
management, review or appeal of TUEs.  

 
 Should the assistance of external, independent experts be required, all details of the 

application will be circulated without identifying the Athlete concerned. The 
applicant must also provide written consent for the decisions of the TUEC to be 
distributed to other relevant Anti-Doping Organizations under the provisions of the 
Code.   

 
5.2 The members of the TUECs and the administration of the Anti-Doping 

Organization involved will conduct all of their activities in strict confidence. All 
members of a TUEC and all staff involved will sign confidentiality agreements. In 
particular they will keep the following information confidential: 

 



 

 

(a) All medical information and data provided by the Athlete and physician(s) 
involved in the Athlete’s care. 

 
(b) All details of the application including the name of the physician(s) involved 

in the process. 
 

Should the Athlete wish to revoke the right of the TUEC or the WADA TUEC to 
obtain any health information on his/her behalf, the Athlete must notify his/her 
medical practitioner in writing of the fact. As a consequence of such a decision, the 
Athlete will not receive approval for a TUE or renewal of an existing TUE. 

 
 
6.0  Therapeutic Use Exemption Committees (TUECs) 
 
TUECs shall be constituted and act in accordance with the following guidelines: 
 
6.1 TUECs should include at least three (3) physicians with experience in the care and 

treatment of Athletes and a sound knowledge of clinical, sports and exercise 
medicine. In order to ensure a level of independence of decisions, the majority of 
the members of any TUEC should be free of conflicts of interest or political 
responsibility in the Anti- Doping Organization. All members of a TUEC will sign 
a conflict of interest agreement. In applications involving Athletes with disabilities, 
at least one TUEC member must possess specific experience with the care and 
treatment of Athletes with disabilities. 

 
6.2 TUECs may seek whatever medical or scientific expertise they deem appropriate in 

reviewing the circumstances of any application for a TUE. 
 
6.3 The WADA TUEC shall be composed following the criteria set out in Article 6.1. 

The WADA TUEC is established to review on its own initiative TUE decisions 
granted by Anti-Doping Organizations. As specified in Article 4.4 of the Code, the 
WADA TUEC, upon request by Athletes who have been denied TUEs by an Anti-
Doping Organization, will review such decisions with the power to reverse them. 

 
 
7.0 Therapeutic Use Exemption (TUE) Application Process 
 
7.1 A TUE will only be considered following the receipt of a completed application 

form that must include all relevant documents (see Annex 2 – TUE form). The 
application process must be dealt with in accordance with the principles of strict 
medical confidentiality.  

 
7.2 The TUE application form(s), as set out in Annex 2, can be modified by Anti-

Doping Organizations to include additional requests for information, but no 
sections or items shall be removed. 

 
7.3 The TUE application form(s) may be translated into other language(s) by Anti-

Doping Organizations, but English or French must remain on the application 
form(s). 

 



 

 

7.4 An Athlete may not apply to more than one Anti-Doping Organization for a TUE. 
The application must identify the Athlete’s sport and, where appropriate, discipline 
and specific position or role.  

 
7.5 The application must list any previous and/or current requests for permission to use 

an otherwise Prohibited Substance or Prohibited Method, the body to whom that 
request was made, and the decision of that body. 

 
7.6 The application must include a comprehensive medical history and the results of all 

examinations, laboratory investigations and imaging studies relevant to the 
application. The arguments related to the diagnosis and treatment, as well as 
duration of validity, should follow the WADA “Medical Information to Support the 
Decisions of TUECs”. For asthma, the specific requirement(s) set out in Annex 1 
must be fulfilled.   

 
7.7 Any additional relevant investigations, examinations or imaging studies requested 

by the TUEC of the Anti-Doping Organization before approval will be undertaken 
at the expense of the applicant or his/her national sport governing body.  

 
7.8 The application must include a statement by an appropriately qualified physician 

attesting to the necessity of the otherwise Prohibited Substance or Prohibited 
Method in the treatment of the Athlete and describing why an alternative, permitted 
medication cannot, or could not, be used in the treatment of this condition.   

 
7.9 The dose, frequency, route and duration of administration of the otherwise 

Prohibited Substance or Prohibited Method in question must be specified. In case 
of change, a new application should be submitted. 

 
7.10 In normal circumstances, decisions of the TUEC should be completed within thirty 

(30) days of receipt of all relevant documentation and will be conveyed in writing 
to the Athlete by the relevant Anti-Doping Organization.  In case of a TUE 
application made in a reasonable time limit prior to an Event the TUEC should use 
its best endeavors to complete the TUE process before the start of the Event. Where 
a TUE has been granted to an Athlete in the Anti-Doping Organization Registered 
Testing Pool, the Athlete and WADA will be provided promptly with an approval 
which includes information pertaining to the duration of the exemption and any 
conditions associated with the TUE. 

 
7.11 (a) Upon receiving a request by an Athlete for review, the WADA TUEC will, as 

specified in Article 4.4 of the Code, be able to reverse a decision on a TUE 
denied by an Anti-Doping Organization. The Athlete shall provide to the 
WADA TUEC all the information for a TUE as submitted initially to the Anti-
Doping Organization accompanied by an application fee. Until the review 
process has been completed, the original decision remains in effect. The 
process should not take longer than thirty (30) days following receipt of all 
the information by WADA. 

 
 (b) WADA can, on its own initiative, undertake a review at any time.  
 



 

 

7.12 If the decision regarding the granting of a TUE is reversed by WADA upon review, 
the reversal shall not apply retroactively and shall not disqualify the Athlete's 
results during the period that the TUE had been granted and shall take effect no 
later than fourteen (14) days following notification of the decision to the Athlete. 

 
7.13 Use of inhaled Beta-2 Agonists: 
 

-  The Use of inhaled formoterol, salbutamol, salmeterol, terbutaline reflects 
current clinical practice. The Use of these substances  should be declared on 
ADAMS where reasonably feasible and in accordance with the Code as soon as 
the product is used and must as well be declared on the Doping Control form at 
the time of Testing. Failure to declare will be taken into account in the result 
management process in particular in case of application for a Retroactive TUE. 

  
- Athletes using the substances listed above by inhalation must have a medical file 

justifying this Use and meeting the minimum requirements outlined in Annex 1.  
 

Depending upon the category of the Athlete, the medical file will be evaluated 
as follows: 

 
-  For all Athletes included in an International Federation Registered Testing Pool 

a regular TUE approved before the Use of the substance. 
 
- For Athletes participating in an International Event but who are not included in 

an International Federation Registered Testing Pool either a TUE, or a 
Retroactive TUE in the case of an Adverse Analytical Finding, in accordance 
with the rule of the International Federation or of the Major Event Organization. 

 
-  For national-level Athletes who are not included in an International Federation 

Registered Testing Pool, whether or not they are part of a national Registered 
Testing Pool, either a TUE, or a Retroactive TUE in the case of an Adverse 
Analytical Finding, in accordance with the rules of the National Anti-Doping 
Organization. 

 
-  No Retroactive TUE will be granted if the requirements of Annex 1 are not met 

meaning that any Adverse Analytical Finding reported by the laboratory in these 
circumstances will result in an anti-doping rule violation. 

 
-  Any Athlete may apply for a TUE at any time if they wish. 
 
-  Any Athlete who has applied for a TUE or a Retroactive TUE and who was 

denied such TUE may not use the substance without the prior granting of a TUE 
(no Retroactive TUE will be permitted). 

 
 



 

 

8.0  Declaration of Use Process 
 
8.1 It is acknowledged that some substances included on the List of Prohibited 

Substances are used to treat medical conditions frequently encountered in the 
athlete population. For monitoring purposes, these substances, for which the route 
of administration is not prohibited, will require a simple declaration of use. These 
are strictly limited to:  

 
Glucocorticosteroids used by non systemic routes, namely intraarticular, 
periarticular, peritendinous, epidural intradermal injections and inhaled route. 

 
8.2  For the mentioned substances, the declaration of Use should be done through 

ADAMS where reasonably feasible and in accordance with the Code by the Athlete 
at the same time as the Use starts. This declaration should mention the diagnosis, 
the name of the substance, the dose undertaken, the name and the contact details of 
the physician. 
 
In addition, the Athlete must declare the Use of the substance in question on the 
Doping Control form. 

 
 
9.0   Clearinghouse 
 
9.1  Anti-Doping Organizations are required to provide WADA with all TUEs approved 

for Athletes who are part of a national or international Registered Testing Pool, and 
all supporting documentation, in accordance with section 7. 

 
9.2  The declarations of use should be available to WADA (ADAMS). 
 
9.3  The clearinghouse shall guarantee strict confidentiality of all the medical 

information. 
 
 
10.0 Transitional Provision 
 
Abbreviated Therapeutic Use Exemptions (ATUEs) delivered prior to December 31 2008, shall 
remain governed by the 2005 TUE Standard.  
 
These ATUEs shall remain valid after January 1 2009, until the earliest of: 
 

(a)  The date on which they are cancelled by the competent TUEC following review in 
accordance with art. 8.6 of the 2005 TUE Standard; 

 
(b)  Their expiry date as mentioned on the ATUE; 
 
(c)  December 31 2009. 
 



 

 

Annex 1: Minimal requirements for the medical file to be used for the TUE process in 
the case of asthma and its clinical variants 
 
 
The file must reflect current best medical practice to include:  
 
(1) A complete medical history; 
 
(2) A comprehensive report of the clinical examination with specific focus on the 

respiratory system; 
 
(3) A report of spirometry with the measure of the Forced Expiratory Volume in 1 

second (FEV1);  
 
(4) If airway obstruction is present, the spirometry will be repeated after inhalation of a 

short acting Beta-2 Agonist to demonstrate the reversibility of bronchoconstriction; 
 
(5) In the absence of reversible airway obstruction, a bronchial provocation test is 

required to establish the presence of airway hyper-responsiveness; 
 
(6) Exact name, speciality, address (including telephone, e-mail, fax) of examining 

physician. 
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Annexe II -Standard pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques 
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 Extrait du « STANDARD POUR L’AUTORISATION D’USAGE À DES FINS 
THÉRAPEUTIQUES » 1 janvier 2009 de l’Agence mondial antidopage (AMA) 

 
 
DEUXIÈME PARTIE : STANDARD POUR L’AUTORISATION D’USAGE À DES 

FINS THÉRAPEUTIQUES 
 
 
4.0 Critères d’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques 
 
Une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (AUT) peut être accordée à un sportif 
pour qu’il puisse utiliser une substance ou méthode interdite telle que définie dans la 
Liste des interdictions. Une demande d’AUT sera étudiée par un Comité pour 
l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (CAUT). Le CAUT sera nommé par une 
organisation antidopage. Une autorisation sera accordée uniquement en accord rigoureux 
avec les critères suivants : 
 
[Commentaire : Ce Standard s’applique à tous les sportifs tels que définis par le Code et 
assujettis à celui-ci, y compris les sportifs handicapés. Le présent Standard sera appliqué 
selon les conditions individuelles. Par exemple, une autorisation justifiée pour un sportif 
handicapé peut ne pas l’être pour d’autres sportifs.] 

 
4.1 Le sportif devrait soumettre une demande d’AUT au moins vingt-et-un (21) jours 

avant d’avoir besoin de l’approbation (par ex. pour une manifestation). 
 
4.2 Le sportif subirait un préjudice de santé significatif si la substance ou la méthode 

interdite n’était pas administrée dans le cadre de la prise en charge d’un état 
pathologique aigu ou chronique. 

 
4.3 L’usage thérapeutique de la substance ou de la méthode interdite ne devra produire 

aucune amélioration de la performance autre que celle attribuable au retour à un 
état de santé normal après le traitement d’un état pathologique avéré. L’usage de 
toute substance ou méthode interdite pour augmenter les niveaux naturellement bas 
d’hormones endogènes n’est pas considéré comme une intervention thérapeutique 
acceptable. 

 
4.4 Il ne doit pas exister d’alternative thérapeutique autorisée pouvant se substituer à la 

substance ou à la méthode normalement interdite. 
 
4.5 La nécessité d’utiliser la substance ou méthode normalement interdite ne doit pas 

être une conséquence partielle ou totale de l’utilisation antérieure non thérapeutique 
de substances de la Liste des interdictions. 

 
4.6 L’AUT sera annulée par l’organisation l’ayant accordée si : 
 

(a) Le sportif ne se conforme pas promptement à toute demande ou condition 
imposée par l’organisation antidopage ayant accordé l’autorisation.  

 



 

 

(b) La période pour laquelle l’AUT a été délivrée a expiré; 
 

(c) Le sportif est informé que l’AUT a été annulée par l’organisation antidopage. 
 

[Commentaire : Chaque AUT aura une durée précise définie par le CAUT. Il est 
possible qu’une AUT ait expiré ou ait été annulée et que la substance interdite 
couverte par l’AUT soit toujours présente dans l’organisme du sportif. Dans de tels 
cas, l’organisation antidopage qui procède à une enquête sur le résultat anormal 
déterminera si le résultat est compatible avec la date d’expiration ou d’annulation 
de l’AUT.] 

 
4.7 Une demande d’AUT ne saurait être approuvée rétrospectivement, à l’exception des 

cas suivants : 
 

(a) Urgence médicale ou traitement d’une condition pathologique aiguë, ou 
 

(b) si en raison de circonstances exceptionnelles, il n’y a pas eu suffisamment de 
temps ou de possibilités pour le demandeur de soumettre, ou pour le CAUT 
d’étudier, une demande avant le contrôle du dopage, ou 

 
(c) les conditions fixées par l’article 7.13 s’appliquent. 

 
[Commentaire : Les urgences médicales ou les conditions pathologiques aiguës 
exigeant l’administration d’une substance normalement interdite avant qu’une 
demande d’AUT puisse être faite sont rares. De même, les circonstances exigeant 
une étude rapide d’une demande d’AUT en raison de compétitions imminentes sont 
peu fréquentes. Les organisations antidopage qui délivrent les AUT devraient 
disposer de procédures internes qui permettent de faire face à de telles situations]. 

 
 
5.0 Confidentialité de l’information 
 
5.1 Le demandeur doit donner sa permission écrite de transmettre tous les 

renseignements se rapportant à la demande aux membres du CAUT et, s’il y a lieu, 
à d’autres experts médicaux et scientifiques indépendants, ou au personnel impliqué 
dans la gestion, la révision ou les procédures d’appel des AUT.  

 
S’il est nécessaire de faire appel à des experts indépendants, tous les détails de la 
demande leur seront transmis, sans identifier le sportif concerné. Le sportif 
demandeur doit aussi donner son consentement par écrit pour permettre aux 
membres du CAUT de communiquer leurs conclusions aux autres organisations 
antidopage concernées, en vertu du Code.   

 
5.2 Les membres des CAUT et l’administration de l’organisation antidopage 

concernée mèneront toutes leurs activités en toute confidentialité. Tous les 
membres d’un CAUT, ainsi que le personnel impliqué, signeront une clause de 
confidentialité. En particulier, les renseignements suivants seront strictement 
confidentiels : 



 

 

 
(a) Tous les renseignements ou données médicales fournis par le sportif et par 

le(s) médecin(s) traitant le sportif. 
 

(b) Tous les détails de la demande, y compris le nom du/des médecin(s) 
impliqué(s) dans le processus. 

 
Si un sportif s’oppose au droit du CAUT ou du CAUT de l’AMA d’obtenir tout 
renseignement de santé le concernant, le sportif doit en aviser son médecin traitant 
par écrit. En conséquence d’une telle décision, le sportif n’obtiendra pas 
d’approbation ou de renouvellement d’une AUT. 

 
 
6.0  Comités pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (CAUT) 
 
Les CAUT seront constitués et agiront en conformité avec les directives suivantes : 
 
6.1 Les CAUT devraient comprendre au moins trois (3) médecins possédant une 

expérience dans les soins et le traitement des sportifs, ainsi qu’une solide 
connaissance et une pratique de la médecine clinique et sportive. Afin d’assurer 
l’indépendance des décisions, la majorité des membres ne devrait pas être en conflit 
d’intérêts ni détenir de responsabilités politiques dans l’organisation antidopage du 
CAUT. Tous les membres d’un CAUT devront signer une déclaration de non-
conflit d’intérêts. Dans les demandes d’AUT concernant des sportifs handicapés, au 
moins un des membres du CAUT devra avoir une expérience spécifique dans les 
soins aux sportifs handicapés. 

 
6.2 Les CAUT peuvent demander l’avis d’experts médicaux ou scientifiques qu’ils 

jugent appropriés dans l’analyse de l’argumentaire de toute demande d’AUT. 
 
6.3 Le CAUT de l’AMA sera formé selon les critères prévus à l’article 6.1. Le CAUT 

de l’AMA est établi afin de  réexaminer, de sa propre initiative, les décisions des 
organisations antidopage. Sur demande de tout sportif à qui une AUT a été refusée, 
par une organisation antidopage le CAUT de l’AMA réexaminera cette décision, 
avec l’autorité de la renverser en vertu de l’article 4.4 du Code. 

 
 
 



 

 

7.0 Procédure de demande d’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (AUT) 
 
7.1 Une AUT ne sera considérée qu’après réception d’un formulaire de demande 

dûment complété qui doit inclure tous les documents pertinents (voir l’Annexe 2 – 
formulaire d’AUT). La procédure de demande doit être traitée en respectant 
strictement les principes  de la confidentialité médicale. 

 
7.2 Le ou les formulaires de demande d’AUT de l’Annexe 2 peuvent être modifiés par 

les organisations antidopage de façon à inclure des exigences additionnelles à des 
fins de renseignement, mais aucune section ou article ne doit en être retiré.. 

 
7.3 Le ou les formulaires de demande d’AUT peuvent être traduits dans d’autres 

langues par les organisations antidopage, mais l’anglais ou le français doit 
demeurer sur le ou les formulaires. 

 
7.4 Un sportif ne peut soumettre une demande d’AUT à plus d’une organisation 

antidopage. La demande doit identifier le sport du sportif et, le cas échéant, sa 
discipline et sa position ou son rôle particulier.  

 
7.5 La demande doit inclure toute demande en cours et/ou antérieure d’autorisation 

d’utiliser une substance ou une méthode autrement interdite, l’organisme auprès 
duquel ladite demande a été faite, et la décision de cet organisme. 

 
7.6 La demande doit inclure un historique médical clair et détaillé comprenant les 

résultats de tout examen, analyse de laboratoire ou étude par imagerie, liés à la 
demande. Les arguments relatifs au diagnostic et au traitement, ainsi que la durée 
de la validité, devraient suivre les « Informations médicales pour appuyer les 
décisions des CAUT » de l’AMA. Pour l’asthme, les exigences spécifiques fixées 
dans l’Annexe 1 doivent être respectées. 

 
7.7 Toute investigation supplémentaire pertinente, tout examen ou étude par imagerie, 

demandés par le CAUT de l’organisation antidopage avant approbation, seront 
effectués aux frais du demandeur ou de l’organisme sportif national dont il relève.  

 
7.8 La demande doit inclure une attestation d’un médecin traitant qualifié confirmant la 

nécessité de la substance ou méthode autrement interdite dans le cadre du 
traitement du sportif et décrivant pourquoi une alternative thérapeutique autorisée 
ne peut pas ou ne pourrait pas être utilisée dans le traitement de son état.   

 
7.9 La posologie, la fréquence, la voie et la durée d’administration de la substance 

autrement interdite devront être spécifiées. En cas de changement, une nouvelle 
demande devra être soumise. 

 
7.10 Dans des circonstances normales, les décisions du CAUT devraient être rendues 

dans les trente (30) jours suivant la réception de la demande accompagnée de toute 
la documentation nécessaire. Elles devront être  transmises par écrit au sportif par 
l’organisation antidopage concernée. Dans le cas d’une demande d’AUT déposée 
dans un délai raisonnable avant une manifestation, le CAUT devrait faire de son 



 

 

mieux pour terminer la procédure d’AUT avant le début de la manifestation. 
Lorsqu’une AUT a été accordée à un sportif faisant partie du groupe cible de 
sportifs soumis aux contrôles de l’organisation antidopage, le sportif et l’AMA 
recevront dans les plus brefs délais un certificat d’approbation incluant les 
renseignements concernant la durée de l’autorisation et toutes les conditions 
associées à cette AUT. 

 
7.11 (a) À réception d’une demande de réexamen de la part d’un sportif, le CAUT de 

l’AMA sera habilité, tel que spécifié dans l’article 4.4 du Code, à renverser 
une décision concernant une AUT refusée par une organisation antidopage. 
Le sportif fournira au CAUT de l’AMA tous les renseignements présentés 
lors de la demande d’AUT soumise initialement à l’organisation antidopage, 
et s’affranchira auprès de l’AMA de la somme forfaitaire requise. Tant que le 
processus de révision n’est pas achevé, la décision initiale reste en vigueur. 
Le processus ne devrait pas prendre plus de trente (30) jours suivant la 
réception des tous les renseignements par l’AMA. 

 
(b) L’AMA peut de sa propre initiative, entreprendre un réexamen, en tout temps.  

 
7.12 Si la décision concernant l’octroi d’une AUT est renversée suite au  

réexamen par l’AMA, ce changement n’aura pas d’effet rétroactif et n’annulera pas 
les résultats du sportif au cours de la période durant laquelle l’AUT était accordée, 
et cette décision entrera en vigueur au plus tard quatorze (14) jours après que le 
sportif aura été notifié de celle-ci.  

 
7.13 Usage des béta-2 agonistes inhalés : 
 

-  L’usage par inhalation du formotérol, salbutamol, salmétérol, terbutaline reflète 
une pratique clinique courante. L’usage de ces substances devrait être déclaré 
dans ADAMS, lorsqu’il est raisonnablement possible de le faire conformément 
au Code, dès que le produit est utilisé. Cet usage doit être également déclaré sur 
le formulaire du contrôle du dopage au moment du contrôle. Tout manquement 
à cette déclaration sera pris en compte dans la procédure de gestion du résultat, 
et en particulier dans le cas d’une demande d’AUT rétroactive. 

 
- Les sportifs faisant usage par inhalation de substances listées ci-dessus doivent 

avoir un dossier médical justifiant cet usage en conformité avec les exigences 
minimales stipulées dans l’Annexe 1.  

 
En fonction de la catégorie du sportif, le dossier médical sera évalué comme 
suit :  
 
-  Pour tous les sportifs inclus dans le groupe cible de sportifs soumis aux 

contrôles d’une fédération internationale, une AUT normale sera approuvée 
avant l’usage de la substance. 

 
- Pour les sportifs participant à une manifestation internationale mais qui ne sont 

pas inclus dans un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une 



 

 

fédération internationale, soit une AUT normale, soit une AUT rétroactive dans 
le cas d’un résultat d’analyse anormal sera demandée exigée, conformément 
aux règles de la fédération internationale ou de l’organisateur de grande 
manifestation. 

 
-  Pour les sportifs de niveau national non inclus dans un groupe cible de sportifs 

soumis aux contrôles d’une fédération internationale, qu’ils fassent ou non partie 
d’un groupe cible national de sportifs soumis aux contrôles, soit une AUT, soit 
une AUT rétroactive dans le cas d’un résultat d’analyse anormal, sera exigée, 
conformément aux règles de l’organisation national antidopage. 

 
-   Aucune AUT rétroactive ne sera accordée si les exigences de l’Annexe 1 ne sont 

pas respectées, ce qui signifie que tout résultat d’analyse anormal rapporté par 
le laboratoire dans ces circonstances aura pour conséquence une violation de 
règles antidopage. 

 
-  Tout sportif peut faire une demande d’AUT en tout temps s’il le souhaite. 
 
-  Tout sportif ayant fait une demande d’AUT ou d’AUT rétroactive, qui ne lui 

aurait pas été accordée ne peut faire usage de la substance sans qu’une AUT ne 
lui soit préalablement accordée (aucune AUT rétroactive ne sera permise). 

 
8.0  Procédure de déclaration d’usage  
 
8.1  Il est reconnu que certaines substances appartenant à la Liste des substances 

interdites sont utilisées pour traiter des états pathologiques rencontrés fréquemment 
au sein de la population sportive. Pour des raisons de surveillance, ces substances 
pour lesquelles la voie d’administration n’est pas interdite feront l’objet d’une 
simple déclaration d’usage. Cette procédure  est strictement limitée aux :  
 

Glucocorticoïdes utilisés par voies non systémiques, à savoir les injections 
intra-articulaire, périarticulaire, péritendineuse, épidurale, intradermique et la 
voie inhalée. 

 
8.2  Pour les substances mentionnées ci-dessus, la déclaration d’usage devrait être faite 

par le sportif au moment où débute l’usage via ADAMS lorsque cela est 
raisonnablement faisable et conformément aux dispositions du Code. Cette 
déclaration devrait mentionner le diagnostic, le nom de la substance, la posologie, 
le nom et les coordonnées de contact du médecin. 

 
En outre, le sportif doit déclarer l’usage de la substance en question sur le 
formulaire de contrôle du dopage.  



 

 

9.0 Centre d’information 
 
9.1  Les organisations antidopage doivent fournir à l’AMA toutes les AUT, appouvées 

pour les sportifs qui sont inclus dans le groupe cible national ou international de 
sportifs soumis aux contrôles, ainsi que toute la documentation relative 
conformément à la section 7. 

 
9.2 Les déclarations d’usage devraient être mises à la disposition de l’AMA (ADAMS).  
  
9.3 Le centre d’information garantira la stricte confidentialité de tous les 

renseignements médicaux.  
 
 
10.0  Disposition transitoire 
 
Les autorisations d’usage à des fins thérapeutiques abrégées (AUTA) délivrées avant le 31 
décembre 2008 resteront soumises au Standard AUT 2005.   
 
Ces AUTA resteront valables après le 1er janvier 2009, mais au plus tard jusqu’au plus éloigné de 
ces trois termes : 
 

(a)  La date à laquelle elles sont annulées par le CAUT compétent suite à un réexamen 
selon l’art. 8.6 du Standard AUT 2005;   

 
(b)  leur date d’expiration telle que mentionnée sur l’AUTA ; 
 
(c)  le 31 décembre 2009.   

 
 



 

 

Annexe 1 : Exigences minimales du dossier médical nécessaire pour la demande d’AUT 
en cas d’asthme et de ses variantes cliniques 
 
 
Le dossier doit refléter les bonnes pratiques médicales en incluant :  
 
(1) Un historique médical complet ; 
 
(2) Un rapport complet de l’examen clinique ciblant plus particulièrement le système 

respiratoire ; 
 
(3) Un rapport de spirométrie avec mesure du volume expiratoire maximal en 1 

seconde (VEMS) ; 
 
(4) En cas d’obstruction bronchique objectivée, la spirométrie sera répétée après 

inhalation d’un béta-2 agoniste à courte durée d’action pour démontrer la 
réversibilité du bronchospasme ; 

 
(5) En l’absence de réversibilité du bronchospasme, un test de provocation bronchique 

est nécessaire pour établir la présence d’une hyperréactivité bronchique ; 
 
(6) Le nom exact, la spécialité, l’adresse (y compris téléphone, courriel, fax) du 

médecin ayant pratiqué l’examen. 
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París, 1º de enero de 2009 



Extracto de las NORMAS INTERNACIONALES PARA LAS AUTORIZACIONES  
PARA EL USO TERAPÉUTICO de la Agencia Mundial Antidopaje (AMA),  

en vigor el 1º de enero de 2009 

PARTE DOS: NORMAS PARA LA CONCESIÓN DE AUTORIZACIONES 
PARA USO CON FINES TERAPÉUTICOS 

4.0 Criterios para la concesión de Autorizaciones para Uso Terapéutico 

Se puede conceder una autorización para uso terapéutico (AUT) a un deportista, permitiéndose así 
que use una sustancia prohibida o un método prohibido que figura en la lista de sustancias y 
métodos prohibidos. Las solicitudes de AUT serán examinadas por un Comité de Autorizaciones 
para Uso Terapéutico (CAUT). El CAUT será designado por una organización antidopaje. Sólo se 
concederán autorizaciones de conformidad estricta con los siguientes criterios: 
 
[Comentario: estas normas pueden aplicarse a todos los deportistas según la definición del Código 
y conforme a lo dispuesto en él, es decir, deportistas capacitados y deportistas discapacitados. 
Estas normas se aplicarán en función de las circunstancias de cada individuo. Por ejemplo, una 
autorización que sea apropiada para un deportista con discapacidad puede no ser apropiada para 
otros deportistas.]  
 
4.1 El deportista deberá presentar una solicitud de AUT al menos veintiún (21) días antes de 

necesitar la aprobación (por ejemplo, para participar en un evento). 

4.2 El deportista experimentaría un perjuicio significativo en su salud si la sustancia prohibida o 
el método prohibido no se administraran durante el tratamiento de una enfermedad grave o 
crónica. 

4.3 El uso terapéutico de la sustancia prohibida o del método prohibido no produciría una mejora 
adicional del rendimiento, salvo la que pudiera preverse del retorno a un estado normal de 
salud tras el tratamiento de una enfermedad comprobada. El uso de una sustancia prohibida o 
de un método prohibido para aumentar niveles “normalmente bajos” de una hormona 
endógena no se considera una intervención terapéutica aceptable.  

4.4 No existe alternativa terapéutica razonable al uso de la sustancia prohibida o método 
prohibido. 

4.5 La necesidad del uso de la sustancia prohibida o método prohibido no puede ser una 
consecuencia, ni en su totalidad ni en parte, de un uso previo no terapéutico de una sustancia 
incluida en la lista de sustancias y métodos prohibidos. 

4.6 La AUT será cancelada por el organismo concedente si: 

a) El deportista no cumple inmediatamente los requisitos o condiciones impuestos por la 
organización antidopaje que conceda la autorización. 

b) Ha vencido el plazo para el que se concedió la AUT.  

c) Se comunica al deportista que la AUT ha sido retirada por la organización antidopaje.  

[Comentario: cada AUT tendrá una duración especificada según lo decidido por el 
CAUT. Puede que existan casos en los que una AUT haya vencido o haya sido retirada 



y la sustancia prohibida objeto de la AUT siga presente en el organismo del deportista. 
En tales casos, la organización antidopaje que lleve a cabo el análisis inicial de un 
hallazgo analítico adverso considerará si el hallazgo es conforme al vencimiento o 
retirada de la AUT.] 

4.7 No se tendrán en cuenta las solicitudes de AUT de aprobación retroactiva, salvo en los casos 
en que:  

a) fuera necesario un tratamiento de emergencia o un tratamiento de una enfermedad grave,  

b) debido a circunstancias excepcionales, no hubo tiempo ni oportunidades suficientes para 
que un solicitante presentara, o un CAUT estudiara, una solicitud antes de un control 
antidopaje, o 

c) se reúnan las condiciones definidas en la sección 7.13. 

[Comentario: son poco frecuentes las emergencias médicas o las enfermedades graves 
que requieran la administración de una sustancia prohibida o de un método prohibido 
antes de que se pueda hacer una solicitud de AUT. Del mismo modo, son infrecuentes 
las circunstancias que requieran que se tenga en consideración sin demora una 
solicitud de AUT debido a una competición inminente. Las organizaciones antidopaje 
que concedan AUT deberán tener procedimientos internos que permitan la solución de 
dichas situaciones.]  

5.0 Confidencialidad de la información 

5.1 El solicitante debe facilitar un consentimiento por escrito para la transmisión de toda la 
información relativa a la solicitud a los miembros del CAUT y, según proceda, a otros 
expertos médicos o científicos independientes, o a todo el personal necesario participante en 
la gestión, el examen o la apelación de las AUT. 

En caso de que se necesite la ayuda de expertos externos e independientes, todos los detalles 
de la solicitud se comunicarán sin identificar al deportista en cuestión. El solicitante debe 
proporcionar también su consentimiento por escrito para que las decisiones del CAUT sean 
distribuidas a otras organizaciones antidopaje pertinentes conforme a lo dispuesto en el 
Código.  

5.2 Los miembros de los CAUT y la administración de la organización antidopaje interesada 
llevarán a cabo todas sus actividades con confidencialidad estricta. Todos los miembros de un 
CAUT y todo el personal que participe habrán de firmar acuerdos de confidencialidad. 
En particular, mantendrán confidencial la siguiente información: 

a) Toda la información médica y los datos proporcionados por el deportista y los médicos 
que participen en la asistencia médica del deportista. 

b) Todos los detalles de la solicitud, incluido el nombre de los médicos que participen en 
el proceso. 

En caso de que el deportista desee revocar el derecho del CAUT o del CAUT de la AMA a 
obtener cualquier información sanitaria en su nombre, el deportista deberá notificar ese hecho 
por escrito a su médico. Como consecuencia de dicha decisión, el deportista no recibirá la 
aprobación de una AUT ni la renovación de una AUT existente. 

 



6.0 Comités sobre Autorizaciones para Uso Terapéutico (CAUT) 

Los CAUT se constituirán y actuarán de conformidad con las directrices siguientes: 

6.1 Los CAUT incluirán al menos a tres (3) médicos con experiencia en la asistencia médica y el 
tratamiento de deportistas y con buenos conocimientos de medicina clínica, deportiva y del 
ejercicio. Para garantizar el nivel de independencia de las decisiones, la mayoría de los 
miembros del CAUT no deberán tener conflictos de intereses ni responsabilidad política 
alguna en la organización antidopaje. Todos los miembros del CAUT firmarán un acuerdo 
relativo a los conflictos de intereses. En las solicitudes relativas a deportistas con 
discapacidades, al menos un miembro del CAUT debe poseer experiencia concreta en 
asistencia y tratamiento a deportistas con discapacidades. 

6.2 Los CAUT podrán solicitar la ayuda de aquellos expertos médicos o científicos que 
consideren apropiados para analizar las circunstancias de una solicitud de AUT. 

6.3 El CAUT de la AMA se compondrá aplicando los criterios indicados en el Artículo 6.1. 
El CAUT de la AMA se establece para analizar, por su propia iniciativa, las decisiones 
de AUT concedidas por las organizaciones antidopaje. Conforme a lo especificado en el 
Artículo 4.4 del Código, el CAUT de la AMA, a solicitud de los deportistas a los que una 
organización antidopaje haya denegado una AUT, volverá a examinar tales decisiones y 
tendrá la facultad de revocarlas. 

7.0 Procedimiento de solicitud de una Autorización para Uso Terapéutico (AUT) 

7.1 La concesión de una AUT sólo se estudiará tras la recepción de un impreso de solicitud 
cumplimentado que debe incluir todos los documentos pertinentes (véase el Anexo 2 – 
impreso de AUT). El procedimiento de solicitud debe realizarse de conformidad con los 
principios de confidencialidad médica estricta. 

7.2 El impreso de solicitud de AUT, tal y como se indica en el Anexo 2, puede ser modificado por 
las organizaciones antidopaje para incluir solicitudes de información adicionales, pero no se 
podrán eliminar secciones ni punto alguno. 

7.3 El impreso de solicitud de AUT podrá ser traducido a otros idiomas por las organizaciones 
antidopaje, pero el inglés o el francés deben permanecer en los impresos de solicitud. 

7.4 Un deportista no podrá dirigirse a más de una organización antidopaje para solicitar una 
AUT. La solicitud deberá indicar el deporte del deportista y, cuando corresponda, la 
disciplina y el puesto o papel específico.  

7.5 La solicitud debe indicar las solicitudes previas y/o actuales de permiso para uso de una 
sustancia prohibida o un método prohibido, el organismo al que se hizo la solicitud, y la 
decisión de ese organismo. 

7.6 La solicitud debe incluir un historial médico completo y los resultados de todos los exámenes, 
investigaciones de laboratorio y estudios gráficos pertinentes para la solicitud. Los 
argumentos relativos al diagnóstico y al tratamiento, así como a la duración de validez, deben 
ajustarse a la “Información médica para apoyar las decisiones de los CAUT de la AMA”. En 
cuanto al asma, se han de cumplir los requisitos específicos que se definen en el Anexo 1. 



7.7 Cualquier investigación, examen o estudio gráfico adicional pertinente que solicite el CAUT 
de una organización antidopaje antes de la aprobación correrá por cuenta del solicitante o de 
su organismo deportivo nacional. 

7.8 La solicitud debe incluir una declaración de un médico convenientemente cualificado que 
certifique la necesidad de la sustancia prohibida o del método prohibido en el tratamiento del 
deportista y que describa por qué no puede o no debe usarse una medicación permitida en el 
tratamiento de la enfermedad. 

7.9 La dosis, frecuencia, vía y duración de la administración de la sustancia prohibida o método 
prohibido en cuestión deben especificarse. En caso de cambio, deberá presentarse una nueva 
solicitud. 

7.10 En circunstancias normales, las decisiones del CAUT habrán de completarse dentro de un 
plazo de treinta (30) días tras la recepción de toda la documentación pertinente, y serán 
transmitidas por escrito al deportista por la organización antidopaje pertinente. En caso de 
que se haya presentado una solicitud de AUT dentro de un plazo razonable antes de un evento, 
el CAUT hará todo lo posible por finalizar el proceso de tramitación de la AUT antes del 
comienzo de dicho evento. Cuando se haya concedido una AUT a un deportista del grupo 
seleccionado de deportistas sometidos a controles de la organización antidopaje, el 
deportista y la AMA obtendrán inmediatamente una aprobación que incluya información 
correspondiente a la duración de la autorización y a las condiciones asociadas con la AUT. 

7.11 a) Cuando reciba una solicitud de un deportista para su revisión, el CAUT de la AMA, 
conforme a lo especificado en el Artículo 4.4 del Código, podrá revocar una decisión 
sobre una AUT denegada por una organización antidopaje. El deportista proporcionará 
a la CAUT de la AMA toda la información correspondiente a una AUT que se haya 
entregado inicialmente a la organización antidopaje, y pagará además una tasa de 
solicitud. Hasta que el proceso de revisión haya finalizado, la decisión original 
permanece vigente. El proceso no debería llevar más de treinta (30) días tras la 
recepción de toda la información por la AMA. 

 b) La AMA puede realizar una revisión en cualquier momento por su propia iniciativa. 

7.12 Si la decisión relativa a la concesión de una AUT es revocada por la AMA tras la revisión, la 
revocación no se aplicará retroactivamente y no descalificará los resultados del deportista 
durante el periodo en que la AUT haya sido concedida, y tendrá vigencia catorce (14) días, a 
más tardar, después de la notificación de la decisión al deportista.  

7.13 Uso de agonistas beta-2 por inhalación: 

- El uso del formoterol, el salbutamol, el salmeterol y la terbutalina por inhalación 
corresponde a la práctica clínica actual. El uso de esas sustancias deberá declararse en el 
sistema ADAMS, cuando sea razonablemente factible y de conformidad con el Código, en 
cuanto se utilice el producto, y también deberá declararse en el formulario de control 
antidopaje durante el control. La ausencia de declaración se tendrá en cuenta en el 
proceso de gestión de los resultados, en particular cuando se solicite una AUT retroactiva. 

 
- Los deportistas que utilicen las sustancias anteriores por inhalación deberán poseer un 

expediente médico que justifique su uso y reunir los requisitos mínimos que se definen en 
el Anexo 1. 

 



En función de la categoría del deportista, el expediente médico deberá contener los 
siguientes elementos de evaluación: 

- Para los deportistas que formen parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a 
controles de una federación internacional, una AUT ordinaria aprobada antes del uso de la 
sustancia. 

 
- Para los deportistas que participen en un evento internacional, pero que no formen parte 

del grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles de una federación 
internacional, una AUT o una AUT retroactiva en caso de resultado analítico adverso, de 
acuerdo con las normas de la federación internacional o la organización responsable de 
grandes acontecimientos deportivos. 

 
- Para los deportistas de nivel nacional que no formen parte del grupo seleccionado de 

deportistas sometidos a controles de una federación internacional, ya estén o no incluidos 
en un grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles nacional, una AUT o una 
AUT retroactiva en caso de resultado analítico adverso, de acuerdo con las normas de la 
organización antidopaje nacional. 

 
- Sólo se concederán AUT retroactivas si se cumplen los requisitos enumerados en el 

Anexo 1, por lo que todo resultado analítico adverso comunicado por un laboratorio en 
esas circunstancias supondrá la violación de una norma antidopaje. 

 
- Los deportistas podrán solicitar una AUT en cualquier momento, si así lo desean. 
 
- Cuando un deportista haya solicitado una AUT o una AUT retroactiva y le haya sido 

denegada, no podrá usar la sustancia sin obtener previamente una AUT (no se autorizará 
ninguna AUT retroactiva). 

 
8.0 Procedimiento de declaración de uso 

8.1 Se reconoce que algunas sustancias incluidas en la lista de sustancias y métodos prohibidos se 
usan para el tratamiento de enfermedades que afectan con frecuencia a los deportistas. A 
efectos de control, se exigirá una simple declaración de uso de esas sustancias, para las que no 
se prohíbe la vía de administración y que se limitan estrictamente a las siguientes: 

 
Los glucocorticoesteroides que se administren por vías no sistémicas, a saber, intraarticular, 
periarticular, peritendinosa, peridural, inyecciones intradérmicas y por inhalación. 
 

8.2 Para las sustancias mencionadas, el deportista deberá realizar la declaración de uso mediante 
el sistema ADAMS, cuando sea razonablemente factible y de conformidad con el Código, en 
cuanto comience el uso. En la declaración se indicará el diagnóstico, el nombre de la 
sustancia, la dosis ingerida y el nombre y las señas del médico. Además, el deportista deberá 
declarar el uso de la sustancia en cuestión en el formulario de control antidopaje. 

 
9.0 Centro de información 

9.1 Las organizaciones antidopaje deben proporcionar a la AMA todas las AUT aprobadas para 
los deportistas que formen parte de un grupo seleccionado de deportistas sometidos a 
controles nacional o internacional y toda la documentación de apoyo, conforme a lo dispuesto 
en la sección 7. 



9.2 Las declaraciones de uso deberán comunicarse a la AMA (ADAMS). 

9.3 El Centro de información garantizará la estricta confidencialidad de toda la información 
médica. 

10.0 Disposición transitoria 

Las autorizaciones para uso terapéutico abreviadas (AUTA) emitidas antes del 31 de diciembre de 
2008 se regirán por las Normas para las AUT de 2005. 
 
Esas AUTA seguirán siendo válidas después del 1º de enero de 2009 al menos hasta: 
 

a) la fecha en que sean canceladas por el CAUT competente tras realizarse una revisión de 
conformidad con el Artículo 8.6 de las Normas para las AUT de 2005; 

b) la fecha de expiración indicada en ellas; 

c) el 31 de diciembre de 2009. 



Anexo 1: Requisitos mínimos del expediente médico que se utilizará en el proceso de 
tramitación de la AUT en el caso del asma y sus variantes clínicas 

 

El expediente deberá basarse en la mejor práctica médica actual y contener: 

1) un historial médico completo; 
 
2) un informe global del examen clínico, que se refiera especialmente al sistema 

respiratorio; 
 
3) un informe de espirometría con la medida del volumen expiratorio forzado en un 

segundo (VEF 1); 
 
4) en caso de obstrucción de las vías respiratorias, se repetirá la espirometría tras la 

inhalación de un agonista beta-2 de acción rápida para demostrar la reversibilidad del 
broncoespasmo; 

 
5) en caso de obstrucción irreversible de las vías respiratorias, se efectuará una prueba de 

provocación bronquial para establecer la presencia de hiperreactividad de las vías 
respiratorias; 

 
6) el nombre exacto, la especialidad y las señas (comprendido el teléfono, correo 

electrónico y fax) del médico que realice el examen. 
 



 2009قائمة المحظورات لعام ل لمعيار الدوليا

 
 

 
 

  معايير منح الإعفاءات لأغراض علاجية- 2الملحق 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 لمكافحة المنشطات في مجال الرياضة

1CP/12 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
 

 

 الاتفاقية الدولية



 "المعيار الدولي لمنح الإعفاءات لأغراض علاجية"مقتطف من لملحق  ا
 2009 يناير/ آانون الثاني1: للوآالة العالمية لمكافحة المنشطات؛ تاريخ النفاذ

 معايير منح الإعفاءات لأغراض علاجية

 معيار منح إعفاء لأغراض علاجية 4.0

عقار محظور أو  باستخدام  معين يسمح له للاعبإعفاء لأغراض علاجيةيجوز منح 
لجنة منح وتقوم . قائمة المحظورات من العقاقير والوسائل المدرجة في وسيلة محظورة

منظمة وتتولى .  بالنظر في طلب يقدم إليها بهذا الشأنالإعفاءات لأغراض علاجية
صارم ولا يُمنح الإعفاء إلا في إطار التقيد ال. تعيين أعضاء هذه اللجنة "لمكافحة المنشطات
 :بالمعايير التالية

يمكن أن ينطبق هذا المعيار على جميع اللاعبين الذين جرى تعريفهم في المدونة : تعليق[
وسيطبق . والخاضعين لأحكامها، وهم اللاعبون ذوو الأجسام السليمة واللاعبون المعوقون

عفاء فعلى سبيل المثال، يمكن أن يكون الإ. هذا المعيار تبعاً لظروف الشخص المعني
 ].الملائم بالنسبة للاعب معوق بعينه غير ملائم بالنسبة للاعبين آخرين

 ضمن مهلة لا تقل عن للإعفاء لأغراض علاجية المعني طلباً اللاعبينبغي أن يقدم  4.1
 الحدثللمشارآة في (يوماً قبل موعد حاجته للموافقة المطلوبة ) 21(واحد وعشرين 
 ).الرياضي المعني

وسيلة  أو عقار محظور اعتلالاً صحياً هاماً إذا ما امتنع عن تعاطي لاعباليواجه  4.2
 . في سياق علاج حالة طبية حادة أو مزمنةمحظورة

 لأغراض علاجية إلى تعزيز الوسيلة المحظورة أو العقار المحظوريؤدي استخدام لا  4.3
ع بلوغه من إضافي لأداء اللاعب يرفعه إلى مستوى أعلى من المستوى الذي يمكن توقّ

وإن استخدام أي . حالة طبية مشروعة خلال العودة إلى حالة صحية عادية بعد معالجة
لأي هرمون "  العادية-المنخفضة " لزيادة المستويات وسيلة محظورة أو عقار محظور

 .داخلي المنشأ لا يعتبر إجراء علاجياً مقبولاً

 أو عقاراً محظوراًي الحالات العادية  معقول لاستخدام ما يعتبر فعلاجييوجد بديل لا  4.4
 .وسيلة محظورة

 أو عقاراً محظوراًيجب ألاّ تكون الحاجة لاستخدام ما يعتبر في الحالات العادية  4.5
ناجمة، آلياً أو جزئياً، عن استخدام غير علاجي سابق لأي عقار من  وسيلة محظورة

 .قائمة المحظوراتالعقاقير المدرجة في 

 بإلغاء هذا الإعفاء في الحالات الإعفاء لأغراض علاجيةة التي منحت تقوم الهيئ 4.6
 :التالية

 

منظمة  إلى الامتثال لأي متطلبات أو شروط تفرضها اللاعبعدم مسارعة  )أ(
 . التي منحت الإعفاءمكافحة المنشطات

 .الإعفاء لأغراض علاجيةانقضاء المدة التي يشملها منح  )ب(



الإعفاء لأغراض  قد سحبت نظمة مكافحة المنشطاتم بأن اللاعبإخطار  )جـ(
 .علاجية

لجنة منح الإعفاءات  مدة محددة تقررها إعفاء لأغراض علاجيةسيكون لكل : تعليق[
 قد الإعفاء لأغراض علاجيةويمكن أن تكون هناك حالات يكون فيها . لأغراض علاجية

فاء مازال موجوداً في جسم انتهى أجله أو أنه قد سُحب ولكن العقار المحظور موضع الإع
وفي مثل هذه الحالات فإن منظمة مكافحة المنشطات، التي تتولى . اللاعب المعني

المراجعة الأولية لنتيجة تحليل غير طبيعية، ستنظر في ما إذا آانت نتيجة التحليل متسقة 
 ]. أو مع سحب هذا الإعفاءالإعفاء لأغراض علاجيةمع انتهاء أجل 

 إلاّ في الحالات إعفاء لأغراض علاجية الموافقة بأثر رجعي على طلب لن يُنظر في 4.7
 :التالية

 إذا تبيّن أنه آانت هناك حاجة لمعالجة طارئة أو معالجة لحالة طبية حادة؛ )أ(
إذا تبيّن أن ظروفاً استثنائية حالت دون توافر وقت آاف أو فرصة سواء لتقديم  )ب(

، قبل عملية  الإعفاءات لأغراض علاجيةلجنة منحلدراسته من جانب طلب، أو 
 .مراقبة تعاطي المنشطات

 .7.13إذا انطبقت الشروط الواردة في الفقرة  )جـ(

إن حالات الطوارئ الطبية أو الحالات الطبية الحادة التي تتطلب استخدام ما يعتبر : تعليق[
تقديم طلب لمنح في الحالات العادية عقاراً محظوراً أو وسيلة محظورة، قبل التمكن من 

وبالمثل فإن الظروف التي تتطلب التعجيل . ، هي حالات استثنائيةإعفاء لأغراض علاجية
، بهدف المشارآة في مسابقة وشيكةـ تعتبر للإعفاء لأغراض علاجيةبالنظر في طلب 

إعفاءات وينبغي أن تكون لدى منظمات مكافحة المنشطات، التي تمنح . ظروفاً نادرة
 ].، إجراءات داخلية تسمح بمعالجة مثل هذه الأوضاعلأغراض علاجية

 سرية المعلومات 5.0

ينبغي أن يقدم صاحب الطلب موافقة آتابية على إبلاغ جميع المعلومات المتعلقة  5.1
، وعند الاقتضاء إلى خبراء لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةأعضاء بالطلب إلى 

 العاملين اللازمين المشارآين في إدارة لجميع طبيين وعلميين مستقلين آخرين، أو
 . وفي مراجعتها واستئناف النظر فيهاالإعفاءات لأغراض علاجية

 هناك حاجة للاستعانة بخبراء خارجيين مستقلين فسوف توزع عليهم آافة آانتوإذا  
وينبغي أن يقدم صاحب . المعني اللاعب بالطلب بدون تحديد هوية المتعلقةالمعلومات 
لجنة منح الإعفاءات لأغراض ضاً موافقة آتابية على توزيع قرارات الطلب أي
، منظمات مكافحة المنشطات على المنظمات الأخرى ذات الصلة من بين علاجية

 .المدونةوذلك وفقاً لأحكام 

منظمة مكافحة المنشطات  وإدارة لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةيقوم أعضاء  5.2
وسيقوم جميع أعضاء اللجنة . مهم في إطار السرية الصارمةالمعنية بتأدية جميع مها

.  بالتوقيع على تعهد بالمحافظة على السريةالمعنيينالمذآورة وجميع الموظفين 
 :وسيحافظون بوجه خاص على سرية المعلومات التالية

 المعني والطبيب أو اللاعبجميع المعلومات والبيانات الطبية التي يقدمها  )أ(
 .اللاعبمشارآون في رعاية هذا الأطباء ال



جميع المعلومات المتعلقة بالطلب، بما في ذلك اسم الطبيب أو أسماء الأطباء  )ب(
 .المشارآين في هذه العملية

 لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةوإذا ما رغب اللاعب المعني في إلغاء حق  
لوآالة العالمية لمكافحة  التابعة للجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةالمعنية، أو 
، في الحصول على المعلومات الصحية المتعلقة به، فإن عليه أن يخطر المنشطات

سيحرم من  المعني اللاعبويترتب على هذا القرار أن . طبيبه آتابة بهذا الأمر
 أو على تجديد أي إعفاء قائم للإعفاء لأغراض علاجيةالموافقة على أي طلب يقدمه 

 .بهذا الشأن

 لجان منح الإعفاءات لأغراض علاجية 6.0

تُنشأ لجان منح الإعفاءات لأغراض علاجية وتضطلع بأنشطتها وفقاً للمبادئ التوجيهية 
 :التالية

أطباء على الأقل ) 3( ثلاثة لجان منح الإعفاءات لأغراض علاجيةينبغي أن تضم  6.1
ة وممارسة عملية يملكون خبرة في مجال رعاية اللاعبين ومعالجتهم، ومعرفة راسخ

ومن أجل تأمين استقلالية القرارات، ينبغي ألا . في مجال الطب السريري والرياضي
  لأغراض علاجيةالإعفاءاتلجان منح يكون لدى أغلبية الأعضاء في أي لجنة من 

ويتعين . منظمة مكافحة المنشطاتأي تضارب في المصالح أو مسؤوليات سياسية في 
المعنية أن يوقعوا على تصريح بشأن عدم تعارض على جميع أعضاء اللجنة 

 معوقين، ينبغي أن تتوافر لدى عضو بلاعبينوفي حالة الطلبات المتعلقة . المصالح
 خبرة محددة في لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةواحد على الأقل من أعضاء 

 . المعوقين ومعالجتهماللاعبينمجال رعاية 

 أن تستعين بما تراه ملائماً من خدمات ت لأغراض علاجيةللجان منح الإعفاءايجوز  6.2
الخبراء الطبيين أو العلميين لدى استعراض الظروف المتعلقة بأي طلب يرمي إلى 

 .إعفاء لأغراض علاجيةالحصول على 

لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجية التابعة للمنظمة العالمية لمكافحة تشكل  6.3
وتُنشأ هذه اللجنة لكي تقوم، بمبادرة . 6.1المبينة في المادة للمعايير  وفقاً المنشطات

منظمات مكافحة  التي تمنحها  علاجيةالإعفاء لأغراضمنها، بمراجعة قرارات 
الإعفاءات  لجنة منح فإن، المدونة من 4.4وآما هو مبين في المادة . المنشطات

، ستقوم، بناء على طلب للمنظمة العالمية لمكافحة المنشطاتلأغراض علاجية، التابعة 
إعفاءات  قد رفضت منحهم منظمات مكافحة المنشطات تكون إحدى لاعبينأي 

 .، بمراجعة مثل هذه القرارات، مع التمتع بصلاحية نقضهالأغراض علاجية

 عملية تقديم طلبات الإعفاء لأغراض علاجية 7.0

تمارة طلب مستكملة  إلاّ بعد تسلّم اسإعفاء لأغراض علاجيةلا ينظر في أي طلب  7.1
انظر ( أن تتضمن هذه الاستمارة آافة الوثائق ذات الصلة ويجبحسب الأصول، 

وينبغي معالجة عملية تقديم ). الإعفاء لأغراض علاجية استمارة طلب 2الملحق 
 .الطلب مع التقيد الصارم بمبادئ السرية الطبية

طلب ) استمارات(استمارة  أن تدخل تعديلات على لمنظمات مكافحة المنشطات يمكن 7.2
، بهدف تضمينها مطالبات بتقديم 2، المعروضة في الملحق الإعفاء لأغراض علاجية

 . بدون حذف أي أقسام أو بنود منهاولكنمعلومات إضافية، 



طلب ) استمارات( أن تقوم بترجمة استمارة لمنظمات مكافحة المنشطاتيجوز  7.3
 أخرى، بيد أن الاستمارة يجب أن تظل )لغات( إلى لغة الإعفاء لأغراض علاجية

 .تحمل إحدى اللغتين الانجليزية أو الفرنسية

 إلى أآثر إعفاء لأغراض علاجية المعني أن يقدم طلباً للحصول على للاعبلا يجوز  7.4
ويجب أن يتضمن الطلب تحديداً لرياضة . منظمة واحدة لمكافحة المنشطاتمن 

 .ه وموقعه أو دوره المحدد، وعند الاقتضاء تحديد تخصصاللاعب

أو حالي للترخيص باستخدام ما يعتبر /يجب أن يتضمن الطلب بياناً لأي طلب سابق و 7.5
، واسم الهيئة التي قدم إليها وسيلة محظورة أو عقاراً محظوراً العادية الحالاتفي 

 .الطلب، والقرار الذي اتخذته بشأنه

يجب أن يتضمن الطلب عرضاً شاملاً للخلفية الطبية ونتائج جميع الفحوص  7.6
وينبغي للحجج .  التصويرية ذات الصلة بالطلبوالدراساتوالتحريات المختبرية 

المعلومات الطبية التي تسند "المتعلقة بالتشخيص والعلاج وفترة الصلاحية أن تتبع 
الصادرة عن الوآالة العالمية " ةقرارات لجان منح الإعفاءات لأغراض علاجي

وفيما يتعلق بمرض الربو، ينبغي الوفاء بالمتطلبات المحدد . لمكافحة المنشطات
 .1الواردة في الملحق 

لجنة منح  أو دراسات تصويرية إضافية مناسبة تطلبها فحوصيتم إجراء أي تحريات أو  7.7
، على نفقة مقدم الطلب طاتلمنظمة مكافحة المنش التابعة  لأغراض علاجيةالإعفاءات

 .أو الهيئة الرياضية الرئاسية الوطنية المشرفة عليه

يجب أن يتضمن الطلب بياناً من طبيب مؤهل حسب الأصول يشهد فيه على ضرورة  7.8
 في معالجة وسيلة محظورة أو عقاراً محظوراًيعتبر في الحالات العادية  استخدام ما
لم يكن من الممكن في  ه ليس من الممكن الآن، أو المعني ويشرح السبب في أناللاعب

 .السابق، استخدام دواء بديل مسموح به في معالجة هذه الحالة

 المعنية وطريقة الوسيلة المحظورة المعني أو للعقار المحظور تحديد الجرعة يجب 7.9
 .وفي حال حدوث تغيير ينبغي تقديم طلب جديد. الاستعمال ومدته

 لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةروف العادية، أن تصدر ينبغي، في الظ 7.10
الوثائق المتعلقة بالموضوع، وتتولى  يوماً بعد تسلّم آافة) 30(قرارها في غضون ثلاثين 
وفي حالة .  المعنياللاعب ذات الصلة إبلاغ القرار آتابة إلى منظمة مكافحة المنشطات

في غضون فترة زمنية معقولة قبل  إعفاء لأغراض علاجيةتقديم طلب للحصول على 
 قصارى جهدها لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةالحدث الرياضي، ينبغي أن تبذل 

 للاعب إعفاء لأغراض علاجيةوفي حالة منح . المعنيالحدث لإصدار القرار قبل بدء 
، فسيجري المنشطات المجموعة الخاضعة للاختبار والمسجلة لدى منظمة مكافحةمن 
 بشهادة موافقة تتضمن والوآالة العالمية لمكافحة المنشطات المعني اللاعب تزويد

 .الإعفاء لأغراض علاجية عن مدة الإعفاء وعن أي شروط تتعلق بهذا معلومات

للوآالة العالمية لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجية التابعة عندما تتلقى   )أ( 7.11
 4.4اً للمراجعة يجوز لها، وفقاً للمادة  طلباللاعبين، من أحد لمكافحة المنشطات

 صادراً عن إحدى إعفاء لأغراض علاجيةمن المدونة، أن تنقض قراراً بعدم منح 
 المعني إلى هذه اللجنة جميع اللاعبويقدم . منظمات مكافحة المنشطات

 الذي آان قد قدمه أصلاً إلى الإعفاء لأغراض علاجيةالمعلومات المرفقة بطلب 
ويظل القرار . ، وذلك مع تسديد مبلغ الرسم اللازمحة المنشطاتمنظمة مكاف



وينبغي ألاً تستغرق هذه . الأصلي نافذاً إلى أن يتم الانتهاء من عملية المراجعة
 الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتيوماً بعد تسلّم ) 30(العملية أآثر من ثلاثين 

 .للمعلومات المطلوبة

، بمبادرة منها، أن تقوم بعملية مراجعة ية لمكافحة المنشطات العالمللوآالةيمكن  )ب( 
 .في أي وقت

 عن إعفاء لأغراض علاجيةإذا أسفرت عملية المراجعة لقرار خاص بمنح  7.12
 فإن هذا التغيير لا يطبق الوآالة العالمية لمكافحة المخدراتنقض هذا القرار، من قبل 

 المعني خلال الفترة اللاعبالتي أحرزها بأثر رجعي ولا يترتب عليه إلغاء النتائج 
 ممنوحاً له، ويصبح قرار النقض نافذاً في الإعفاء لأغراض علاجيةالتي آان فيها 

 .يوماً بعد إبلاغه إلى اللاعب المعني) 14(أجل لا يتعدى أربعة عشر 

 : عن طريق الاستنشاق2 -نواهض البيتا استخدام  7.13
 يرول والسالبوتامول والسالميتيرول والتيربوتالين عقاقير الفورموتاستخداميُعد  -

وينبغي الإعلان عن .  الراهنةالممارسات الإآلينكيةعن طريق الاستنشاق من 
 حيثما أمكن ذلك في حدود المعقول ADAMS هذه العقاقير من خلال نظام استخدام
اقير  وحال البدء بالاستخدام؛ آما يجب الإعلان عن استخدام العقللمدونةووفقاً 

وسيؤخذ . الاختبار أثناء وقت مراقبة تعاطي المنشطاتالمعنية بواسطة استمارة 
الإعلان في الحسبان أثناء عملية تقرير النتائج ولا سيما في حالة طلب  عدم

 .إعفاء لأغراض علاجية بأثر رجعي

 الواردة أعلاه عن طريق ر الذين يستخدمون العقاقيللاعبينيجب أن يكون  -
 ويفي بالحد الأدنى من المتطلبات الاستخدامملف طبي يبرر هذا الاستنشاق 

 .1المبينة في الملحق 

 : على النحو التالياللاعبيتم البت في الملف الطبي بحسب صنف 

دى اتحاد دولي  لومسجلةمجموعة خاضعة للاختبار  المنضمين إلى للاعبينبالنسبة  -
 . العقاراستخدامية قبل تتم الموافقة العادية على الإعفاء لأغراض علاج

مجموعة  دولي والذين لا تضمهم حدث رياضي المشارآين في للاعبينبالنسبة  -
، أو الإعفاء لأغراض علاجيةدى اتحاد دولي، يمنح  لومسجلةخاضعة للاختبار 

، وفقا نتيجة تحليل غير طبيعية في حالة ظهور الإعفاء لأغراض علاجية بأثر رجعي
 . أو المنظمة التي تشرف على الحدث الرياضي الكبيرلقواعد الاتحاد الدولي

مجموعة خاضعة للاختبار  على المستوى الوطني الذين لا تضمهم للاعبينبالنسبة  -
مجموعة دى اتحاد دولي، وبغض النظر عما إذا آانوا منضمين أم لا إلى  لومسجلة

، أو يةالإعفاء لأغراض علاجدى اتحاد دولي، يمنح  لومسجلةخاضعة للاختبار 
، وفقاً نتيجة تحليل غير طبيعية في حالة ظهور الإعفاء لأغراض علاجية بأثر رجعي

 .المنظمة الوطنية لمكافحة المنشطاتلقواعد 

 ما لم يتم الوفاء بالمتطلبات الوارد إعفاء لأغراض علاجية بأثر رجعيلن يمنح أي  -
 يعلن عنها المختبر عيةنتيجة تحليل غير طبي، ويعني هذا أن أي 1بيانها في الملحق 

 .مكافحة المنشطاتقواعد في هذه الظروف تعد انتهاآاً ل



 .إعفاء لأغراض علاجية أن يقدم متى شاء طلب لاعبيجوز لأي  -

إعفاء لأغراض  أو طلب إعفاء لأغراض علاجية قدم طلب لاعبلا يجوز لأي  -
إعفاء لأغراض ، أن يستخدم العقار بدون أن يحصل مسبقاً على علاجية بأثر رجعي

 .علاجية

  العقاقيراستخدامعملية الإعلان عن  8.0

 تستخدم لمعالجة العقاقير المحظورةمن المسلّم به أن بعض العقاقير المدرجة في قائمة  8.1
ولأغراض الرصد، يتطلب الترخيص . حالات طبية شائعة في الأوساط الرياضية

، مجرد إعلان مختصر عن بتناول هذه العقاقير، التي تؤخذ بطرق غير محظورة
الغلوآوآورتيكوستيرويدات المتناولة : استخدامها وهي تقتصر حصراً على ما يلي

بطرق غير جهازية، أي تحديداً الحقن داخل المحيط بالمفصل، والحقن داخل المحيط 
 .بالوتر، والحقن فوق الجافية، والحقن داخل الأدمة، والاستنشاق

 

 حيثما ADAMS العقاقير المذآورة أعلاه، من خلال نظام ماستخداينبغي الإعلان عن  8.2
وينبغي أن يتضمن . بالاستخدام وحال البدء للمدونةأمكن في حدود المعقول ووفقاً 

آما يجب ..الإعلان تشخيص ومقدار الجرعة، واسم الطبيب وتفاصيل الاتصال به
 .اطي المنشطاتمراقبة تعالإعلان عن استخدام العقاقير المعنية بواسطة استمارة 

 مرآز تبادل المعلومات 9.0

الوآالة العالمية لمكافحة  أن تقدم إلى منظمات مكافحة المنشطاتيتعين على  9.1
 المنضمين نباللاعبي الخاصة الإعفاءات الممنوحة لأغراض علاجية جميع المنشطات

 لدى جهة وطنية أو دولية، بالإضافة إلى مجموعة خاضعة للاختبار ومسجلةإلى 
  7جميع المستندات المتعلقة بها، وفقاً لأحكام القسم 

من خلال نظام  (للوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتينبغي أن تكون الإعلانات متاحة  9.2
ADAMS.( 

 .يكفل مرآز تبادل المعلومات السرية الكاملة لجميع المعلومات الطبية 9.3

 حكم انتقالي -10

ديسمبر / آانون الأول31 الممنوحة قبل علاجيةالإعفاءات المختصرة لأغراض تظل 
 2005 لعام بمنح الإعفاءات لأغراض علاجية، خاضعة للمعيار الخاص 2008

يناير / آانون الثاني1 بصلاحيتها بعد الإعفاءات المختصرة لأغراض علاجيةتحتفظ 
 :، وحتى التواريخ التالية2009

 بعد القيام بمراجعة غراض علاجيةلجنة منح الإعفاءات لأتاريخ إلغائها من قبل  )أ(
 لعام الإعفاءات لأغراض علاجية من المعيار الخاص بمنح 8.6وفقاً للبند 

 ؛2005

 ؛الإعفاء المختصر لأغراض علاجيةتاريخ نفاذ صلاحيتها المذآور في  )ب(



 .2009ديسمبر / آانون الأول31 )جـ(

لملف الطبي من أجل الحد الأدنى من المتطلبات الواجب توفرها في ا: 1الملحق 
  في حالة الربو وتنوعاته الكلينيكيةالإعفاء لأغراض علاجيةاستخدامه في عملية 

 :يجب أن تتجلى في الملف أفضل الممارسات الطبية الراهنة وأن يتضمن ما يلي

 التاريخ الطبي الكامل؛ )1(

تقرير شامل عن الفحص السريري مع الترآيز بشكل خاص على النظام  )2(
 سي؛التنف

 تقرير عن قياس التنفس مع قياس الحجم الزفيري القسري في ثانية واحدة؛ )3(

في حالة وجود انسداد في المجرى الهوائي، يعاد قياس التنفس بعد استنشاق  )4(
 للبرهنة على أن حالة التضيّق القصبي قابلة 2 -ناهض سريع المفعول لبيتا 

 للزوال؛

ى الهوائي لا يمكن إزالته، ينبغي إجراء اختبار وفي حالة وجود انسداد في المجر )5(
لاستثارة القصبات للتدليل على وجود استعداد للاستجابة المفرطة في المجرى 

 الهوائي؛

بما في ذلك رقم (الاسم الكامل للطبيب المعالج، ومجال اختصاصه، وعنوانه  )6(
 ).الهاتف وعنوان البريد الإلكتروني ورقم الفاآس

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

节选自世界反兴奋剂机构（WADA） 

1CP/12 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

反对在体育运动中使用兴奋剂 

国  际  公  约 

 
 

附 件 II 

 
 

治疗用药豁免的国际标准 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

巴黎，2009 年 1 月 1 日 

 
 



“治疗用药豁免的国际标准”（2009 年 1 月） 

第二篇：批准治疗用药豁免的标准 

4.0 批准治疗用药豁免的标准 

 运动员可获准治疗用药豁免（TUE），允许使用列入《禁用清单》的禁用物质或禁用

方法。治疗用药豁免的申请由治疗用药豁免委员会（TUEC）审查。委员会的组成人员由反

兴奋剂组织任命。豁免的批准必须严格遵守以下标准： 

 （评论：本标准适用于《世界反兴奋剂条例》定义的和受其约束的所有运动员，即健

全运动员和残疾运动员。本标准的施行视个人的情况而定。例如，适合于残疾运动员的豁免

可能不适合于其它运动员。） 

4.1 运动员应在需要获得批准（如参与赛事）至少二十一（21）天之前，提交治疗用药豁

免的申请。 

4.2 如果运动员在接受急性或慢性疾病治疗过程中不能使用禁用物质或禁用方法，其身体

会受到重大损害。 

4.3 禁用物质或禁用方法的治疗性使用，除了在经过对实际病情的治疗身体恢复正常而可

以预料的成绩提高之外，不会造成任何额外的成绩改善。对于使用任何禁用物质或禁用方法

提高内源性荷尔蒙的“正常值范围内偏低”水平，不视为可接受的治疗干预。 

4.4 除了使用禁用物质或禁用方法，没有其它合理的治疗选择。 

4.5 需要使用禁用物质或禁用方法不得完全或部分地归因于过去对禁用清单上任何物质的

非治疗性使用。 
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4.6 如果出现如下情况，批准机构将撤销治疗用药豁免： 

a. 运动员未及时遵守批准豁免的反兴奋剂组织规定的要求或条件。 

b. 批准的治疗用药豁免期限已经期满。 

c. 通知运动员反兴奋剂组织已经撤销其治疗用药豁免。 

 （评论：治疗用药豁免委员会须为每一项治疗用药豁免确定明确的期限。可能有这样

的情况：治疗用药豁免已经到期或被撤销，但在运动员的体内仍然存在禁用物质。在这种情

况下，对阳性检测结果进行初步审查的反兴奋剂组织将考虑该结果是否与治疗用药豁免到期

或撤销的时间相吻合。） 

4.7 对治疗用药豁免的申请不做追溯性批准的审查，除非： 

a. 需要进行急救或急性病治疗，或 

b. 由于特殊情况，在兴奋剂检查之前，申请人没有足够的时间或机会提交申请，或

治疗用药豁免委员会没有足够的时间或机会对申请进行审查，或 

c. 符合下文第 7.13 条规定的情况。 

 （评论：在提交治疗用药豁免申请之前，由于医疗急救或急性病症而需要使用禁用物

质或禁用方法的情况并不常见。同样，由于比赛在即而需要加急审查治疗用药豁免申请的情

形也不多见。批准治疗用药豁免的反兴奋剂组织应有能处理这种情形的内部程序。） 

5.0 信息的保密 

5.1 申请人必须出据书面许可，同意将与申请有关的所有信息传递给治疗用药豁免委员会

的成员以及其他必要的独立医学专家或科学专家，或传递给所有参与治疗用药豁免的管理、

审查或上诉的必要的工作人员。 



 如果需要外部的、独立专家的协助，该申请的所有详细资料在不点出所涉运动员身份

的条件下予以散发。申请人还必须出据书面许可，同意根据《世界反兴奋剂条例》的规定，

向其他相关的反兴奋剂组织分发治疗用药豁免委员会的决定。 

5.2 治疗用药豁免委员会的成员以及反兴奋剂组织的管理人员开展所有的活动须严格保

密。治疗用药豁免委员会的全体成员以及所有的相关工作人员须签署保密协议。他们须特别

对如下信息保密： 

a. 运动员及其保健医生提供的所有医疗信息和数据。 

b. 申请的所有详细资料，包括有关医生的姓名。 

 如果运动员要撤回治疗用药豁免委员会或世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会以其

名义获得任何健康信息的权利，该运动员必须将此事以书面形式通知其执业医师。如果做出

这项决定，那么该运动员的治疗用药豁免不得批准，已有的治疗用药豁免不得续延。 

6.0 治疗用药豁免委员会（TUEC） 

治疗用药豁免委员会应按如下指导原则成立并工作： 

6.1 治疗用药豁免委员会应至少包括三(3)名在运动员保健和治疗方面有经验而且对临床医

学、运动医学和训练医学有良好了解的医生。为了确保决定的独立性，治疗用药豁免委员会

的大多数委员不应有利益冲突的问题，或在反兴奋剂组织承担政治责任。委员会的全体委员

须签署利益冲突协议。如果申请人为残疾运动员，委员会至少有一名委员必须具有残疾运动

员保健与治疗方面的专门经验。 

6.2 治疗用药豁免委员会在审查治疗用药豁免申请的情况时可寻求其认为适当的任何医学

或科学专门知识。 
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6.3 世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会应按照 6.1 条规定的原则组建。成立该委员会的

目的是主动地审查反兴奋剂组织做出的治疗用药豁免决定。按照《世界反兴奋剂条例》第

4.4 条的规定，根据被反兴奋剂组织驳回治疗用约豁免的运动员的要求，世界反兴奋剂机构

治疗用药豁免委员会将审查此种决定，并有权推翻此种决定。 

7.0 治疗用药豁免（TUE）的申请程序 

7.1 治疗用药豁免须在收到添妥的申请表及所有相关文件（参见附件 2 -- 治疗用药豁免

表）后方可考虑。申请程序必须遵守严格的医疗信息保密原则。 

7.2 对于附件２所列的治疗用药豁免申请表，反兴奋剂组织可做调整，增加信息要求，但

不得删减任何部分或项目。 

7.3 反兴奋剂组织可将治疗用药豁免申请表翻译成其它文字，但申请表上必须保留英文或

法文。 

7.4 运动员不得向一个以上的反兴奋剂组织申请治疗用药豁免。申请材料上必须注明运动

员的运动大项以及根据需要注明小项和具体的位置或角色。 

7.5 申请材料必须列入过去和（或）现在的关于允许使用禁用物质或禁用方法的申请、向

何机构申请以及该机构的决定等内容。 

7.6 申请材料必须包括完整的病史以及与申请有关的所有检查、实验室检测和造影分析的

结果。关于诊断和治疗以及有效期的说明理由均应遵循世界反兴奋剂机构“治疗用药豁免委

员会决定的证明性医学信息”。就哮喘而言，必须满足附件 1 所列的具体要求。 

7.7 还须进行反兴奋剂组织治疗用药豁免委员会审批前要求的任何其他有关的检查、检测

和造影分析，并由申请人或其所属国家体育运动管理机构承担费用。 



7.8 申请材料必须包括具有相应资格的医生的声明，证实在该运动员的治疗中有必要采用

禁用物质或禁用方法，并说明为什么这种病情的治疗不可或不能使用某种替代的允许药物。 

7.9 必须明确规定使用所涉的禁用物质或禁用方法的剂量、频率、给药途径和期限。如有

变化，则应提交新的申请。 

7.10 正常情况下，自收到所有相关文件算起，治疗用药豁免委员会应在三十天（30）内做

出决定并由相应的反兴奋剂组织书面通知运动员。如果在赛事前合理时间范围提交治疗用药

豁免申请，治疗用药豁免委员会应尽 大努力在赛事开始之前完成治疗用药豁免流程。如果

是反兴奋剂组织注册检查库中的运动员获准治疗用药豁免，该运动员和世界反兴奋剂机构将

立刻得到一份批准书，其中包括关于豁免期限以及与该豁免相关的条件的信息。 

7.11 a. 根据《世界反兴奋剂条例》第 4.4 条款的规定，一旦收到运动员的审查请求，世界

反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会可有权推翻反兴奋剂组织关于不批准治疗用药

豁免的决定。该运动员应向委员会提供 初提交反兴奋剂组织的有关治疗用药豁

免的全部信息并附上申请费。在审查程序结束之前，原决定继续有效。该程序自

世界反兴奋剂机构收到全部信息起不应超过三十（30）天。 

 b. 世界反兴奋剂机构可在任何时候自行展开审查。 

7.12 如果批准治疗用药豁免的决定经过审查被世界反兴奋剂机构推翻，这种撤销豁免资格

的决定不具有追溯力，运动员在获准治疗用药豁免期间取得的成绩不得取消，该撤销豁免资

格决定在通知运动员之后不晚于十四（14）天内生效。 

7．13  使用吸入式Β2-激动剂 

• 当今临床实践中使用吸入式福莫特罗、沙丁胺醇、沙美特罗、特布他林。一旦使

用这些物质则应在合理可能的情况下通过反兴奋剂数据库运营管理系统并根据
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《条例》的规定予以申报，还必须在测试之时，在兴奋剂检测表上予以申报。不

予申报将在结果管理工作中予以考虑，特别是审查追溯性治疗用药豁免申请时予

以考虑。 

• 用吸入方法使用上述物质的运动员必须有说明此类使用合理的医疗档案并符合附

件 1 规定的 起码要求。 

根据运动员的类别，其医疗档案将按如下方式予以评估： 

• 所有列入国际体育联合会注册测试计划的运动员：使用此类物质之前，常规性治

疗用药豁免得到批准。 

• 参加国际赛事但并未列入国际体育联合会注册测试计划的运动员：根据国际体育

联合会或重大赛事组织的规则，获得治疗用药豁免或在阴性检测结果情况下获得

追溯性治疗用药豁免。 

• 未列入国际体育联合会注册测试计划的国家级运动员：无论是否列入国家注册测

试计划，依照国家反兴奋剂组织的规定，获得治疗用药豁免或在阴性检测结果情

况下获得追溯性治疗用药豁免。 

• 如果不符合附件 1 的要求，不得批准追溯性治疗用药豁免，即在此类情况下实验

室报告的阴性检测结果意味着违反反兴奋剂规定。 

• 运动员可在任何时候申请治疗用药豁免。 

• 提出治疗用药豁免或追溯性治疗用药豁免申请但遭拒绝的运动员不得在获得治疗

用药豁免之前使用此类物质（不允许追溯性治疗用药豁免）。 

8.0 使用申报程序 

8.1 应承认，列入《禁用物质清单》的某些物质是治疗运动员人群的常见病所使用的。为

了监督之目的，如给药途径不被禁止，使用这些物质需要简单的使用申报。使用申报严格限



定于：非系统途径使用糖皮质类固醇（glucocorticosteroid），即关节内、关节周、肌腱、硬

膜外及皮内注射和吸入途径。 

8.2 对于上述物质，运动员一旦开始使用则应在合理可能的情况下通过反兴奋剂数据库运

营管理系统并依据《条例》的规定进行申报。申报必须提及诊断结果、使用物质的名称、使

用剂量、医生的姓名和联系方式。 

此外，运动员必须在兴奋剂检测表上申报使用相关物质。 

9.0 信息交流中心 

9.1 要求各反兴奋剂组织向世界反兴奋剂机构提供所有列入国家或国际注册检测计划的运

动员的治疗用药豁免的批准情况以及第 7 节规定的全部佐证文件。 

9.2 使用申报资料应提供给世界反兴奋剂机构 （反兴奋剂数据库运营管理系统）。 

9.3 信息交流中心应保证对所有的医疗信息严格保密。 

10.0 过渡性规定 

 2008 年 12 月 31 日前发放的简短治疗用药豁免(ATUE)仍须遵循 2005 年《治疗用药豁

免标准》。 

 2009 年 1 月 1 日后，这些简短治疗用药豁免仍然有效，直到下述某一时间（以 早者

为准）： 

(a) 经相关的治疗用药豁免委员会按照 2005 年《治疗用药豁免标准》第 8.6 条的规定

审查予以撤销的日期； 

(b) 简短治疗用药豁免规定的到期日； 

(c) 2009 年 12 月 31 日。 
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附件 1：哮喘及其临床变异症治疗用药豁免程序使用的医疗档案 低要求 

 档案必须反映当今 佳医疗实践，其中包括： 

(1) 完整病史； 

(2) 临床检查的全面报告，侧重于呼吸系统； 

(3) 肺量测量计报告，测量 1 秒用力呼气容积(FEV1)； 

(4) 如果出现气道阻塞，将在吸入速效 B-2 激动剂之后重新做肺量测量，以证明支气

管收缩的可逆性； 

(5) 如果没有可逆的气道阻塞，则需要做支气管激发试验，已确定是否存在气道高反

应性； 

(6) 检验医生的姓名、所属专科、地址（包括电话、电子邮件和传真）。 
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ыдержка из документа «МЕЖДУНАРОДНЫЙСТАНДАРТ ДЛЯ 
ТЕРАПЕВТИЧЕСКОГО ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ЗАПРЕЩЕННЫХ СУБСТАНЦИЙ»  
Всемирного антидопингового агентства (ВАДА) (действуют с 1 января 2009 г.) 

 
ЧАСТЬ ВТОРАЯ: СТАНДАРТЫ ВЫДАЧИ  

РАЗРЕШЕНИЙ НА ТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 
 

4.0 Критерии выдачи разрешений на терапевтическое  
использование 

 
Спортсмену может быть предоставлено разрешение на терапевтическое использование (ТИ) 
запрещенной субстанции или запрещенного метода, включенных в Запрещенный список. 
Заявка на разрешение ТИ рассматривается Комитетом по выдаче разрешений на 
терапевтическое использование (КТИ). КТИ будет назначаться антидопинговой 
организацией. Подобные разрешения будут выдаваться в строгом соответствии со 
следующими критериями: 
 
[Примечание: Данный стандарт может применяться ко всем спортсменам, как это 
предписано Кодексом, например, к спортсменам с полными физическими возможностями и 
спортсменам с ограниченными физическими возможностями. Данный стандарт будет 
применяться в соответствии с индивидуальными обстоятельствами. Например, 
разрешение, выданное какому-либо спортсмену с ограниченными физическими 
возможностями, может быть не выдано другим.] 
 
4.1 Заявка на разрешение на ТИ представляется спортсменом не менее чем за двадцать 

один (21) день до того момента, когда оно ему/ей требуется (например, до спортивного 
мероприятия). 

 
4.2 Спортсмен будет испытывать значительное ухудшение состояние здоровья, если в 

процессе лечения какого-либо острого или хронического заболевания он не сможет 
использовать запрещенную субстанцию или запрещенный метод. 

 
4.3 Терапевтическое использование запрещенной субстанции или запрещенного метода не 

приведет к дополнительному улучшению спортивных результатов, кроме ожидаемого 
улучшения, связанного с возвращением к нормальному состоянию здоровья под 
воздействием терапевтического эффекта от обоснованного применения данной 
субстанции. Использование любой запрещенной субстанции или запрещенного метода 
для повышения «пониженного» уровня любых эндогенных гормонов не может 
считаться приемлемым терапевтическим вмешательством. 

 
4.4 Отсутствие разумной терапевтической альтернативы использованию в ином случае 

запрещенной субстанции или запрещенного метода. 
 
4.5 Необходимость использования в ином случае запрещенной субстанции или 

запрещенного метода не может быть частичным или полным следствием предыдущего 
нетерапевтического использования любой субстанций из Запрещенного списка  

 



4.6 Разрешение на ТИ отменяется выдавшим его органом, если: 
 

(a) спортсмен незамедлительно не подчиняется любым требованиям или условиям 
антидопинговой организации, выдавшей разрешение;  

(b) срок, в течение которого действует разрешение на ТИ, истек; 

(с) спортсмен извещается, что разрешение на ТИ отменено антидопинговой 
организацией. 

 
[Примечание: Каждое конкретное разрешение на ТИ будет иметь четко оговоренный срок 
действия, устанавливаемый соответствующим КТИ. Могут иметь место случаи, когда 
срок действия разрешения на ТИ истек или разрешение было отозвано, а запрещенная 
субстанция, применение которой было разрешено в целях ТИ, по-прежнему присутствует в 
организме спортсмена. В этих случаях антидопинговая организация, осуществляющая 
начальное изучение неблагоприятного результата анализа, рассматривает вопрос о том, 
согласуется ли такой результат с истечением срока действия разрешения или отзывом 
разрешения на ТИ.]  
 
4.7 Заявка на разрешение на ТИ не будет рассматриваться на предмет ее одобрения задним 

числом за исключением следующих случаев: 
 

(a) необходимости оказания срочной медицинской помощи или лечения при резком 
ухудшении состояния здоровья; 

 
(b) отсутствия в силу исключительных обстоятельств у заявителя достаточного 

времени или возможности для того, чтобы подать заявку, а КТИ – рассмотреть 
заявку до проведения допинг-контроля; 

(c) применения условий, изложенных в пункте 7.13. 
 
[Примечание: Необходимость в срочной медицинской помощи с использованием в ином 
случае запрещенной субстанции или запрещенного метода либо необходимость лечения при 
резком ухудшении состояния здоровья до того, как может быть подана заявка на 
разрешение на ТИ, возникает довольно редко. Обстоятельства, требующие упрощенной 
процедуры рассмотрения заявки для получения разрешения на ТИ в связи с тем, что до 
соревнования остается мало времени, также возникают не так уж часто. Тем не менее, 
антидопинговые организации, ответственные за выдачу разрешений на ТИ, должны 
разработать внутренние процедуры, определяющие, как следует действовать в подобных 
обстоятельствах.] 
 
 
5.0 Конфиденциальность информации 
 
5.1 Заявитель должен дать письменное согласие на передачу всей необходимой 

информации, относящейся к заявке, членам КТИ и, если потребуется, другим 
независимым медицинским или научным экспертам, а также всем сотрудникам, 
имеющим отношение к обращению с заявкой для получения разрешения на ТИ, ее 
рассмотрению или к рассмотрению просьбы об отзыве решения об отказе в разрешении 
на ТИ. 

 
Если требуется привлечение независимых экспертов со стороны, все детали заявки 
будут рассылаться без упоминания фамилии и имени спортсмена. Кроме того, 



заявитель в соответствии с положениями Кодекса должен дать письменное согласие на 
передачу решений КТИ другим соответствующим антидопинговым организациям. 

 
5.2 Члены КТИ и администрация ведущей дело антидопинговой организации будут строго 

соблюдать принципы конфиденциальности во всей своей деятельности. Все члены 
КТИ, а также все имеющие отношения к этому сотрудники подпишут документы о 
соблюдении конфиденциальности. В частности, они должны соблюдать 
конфиденциальность в отношении следующей  информации: 

 
(a) любой информации и данных медицинского характера, предоставляемых 

спортсменом и его врачом/врачами; 
 
(b) любых деталей заявки, включая фамилию и имя врача/врачей, вовлеченного(ых) в 

данный процесс. 
 
Если спортсмен отзывает свое разрешение на предоставление КТИ или КТИ ВАДА 
права получать любую информацию о состоянии его/ее здоровья, то спортсмен 
должен уведомить об этом своего врача в письменной форме. Вследствие такого 
решения спортсмен не получит разрешения на ТИ или возобновления 
существующего разрешения на ТИ.  
 

 
6.0 Комитеты по выдаче разрешений на терапевтическое  

использование (КТИ) 
 
Комитеты по выдаче разрешений на ТИ учреждаются и действуют в соответствии со 
следующими принципами: 
 
6.1 КТИ должен иметь в своем составе, по крайней мере, трех (3) врачей с опытом работы в 

спорте и лечения спортсменов, а также обладающих глубокими знаниями в области 
клинической, спортивной медицины и медицинского контроля за тренировочными 
нагрузками. Для обеспечения определенного уровня независимости при принятии 
решений, большинство членов любого КТИ не должны быть связаны с каким-либо 
конфликтом интересов или с выполнением каких-либо обязанностей, имеющих 
отношение к определению политики, в рамках антидопинговой организации. Все члены 
КТИ подпишут соглашения об избежании конфликта интересов. Для рассмотрения 
заявок спортсменов с ограниченными физическими возможностями, по крайней мере, 
один член КТИ должен иметь опыт лечения и медицинского ухода за спортсменами с 
ограниченными физическими возможностями. 

 
6.2 КТИ могут запрашивать любую медицинскую или научную экспертизу, которую они 

сочтут необходимой, для рассмотрения обстоятельств, касающихся каждой конкретной 
заявки на разрешение на ТИ. 

 
6.3 Членский состав КТИ ВАДА определяется в соответствии с критериями, изложенными в 

статье 6.1. КТИ ВАДА учреждается для рассмотрения по своей собственной инициативе 
решений о предоставлении разрешений на ТИ, принятых антидопинговыми 
организациями. В соответствии со статьей 4.4 Кодекса КТИ ВАДА по запросу 
спортсмена, которому антидопинговая организация отказала в выдаче разрешения на 
ТИ может рассматривать такие решения, располагая полномочиями на их пересмотр.  

 



7.0 Процедура подачи заявки на разрешение на терапевтическое  
использование (ТИ) 

 
7.1 Заявка на разрешение на ТИ рассматривается только после получения заполненной 

формы заявки, к которой должны прилагаться все соответствующие документы (см. 
Приложение 2 – Форма заявки на разрешение на ТИ). Процедура рассмотрения заявки 
должна осуществляться в соответствии с принципами строгой медицинской 
конфиденциальности.  

 
7.2 В форму(ы) заявки на разрешение на ТИ, фигурирующую(ие) в Приложении 2, 

антидопинговыми организациями могут вноситься изменения для включения 
дополнительных требований о предоставлении информации, однако из них не могут 
изыматься никакие разделы или пункты.  

 
7.3 Форма(ы) заявки на разрешение на ТИ может(могут) переводиться антидопинговой 

организацией на другие языки, однако английский или французский тексты должны 
оставаться в форме(ах) заявки.  

 
7.4 Спортсмен не может обращаться с заявкой на разрешение на ТИ в более чем одну 

антидопинговую организацию. В заявке должны указываться вид спорта и, в 
соответствующих случаях, спортивная дисциплина и конкретная позиция или роль 
спортсмена. 

 
7.5 В заявке должны перечисляться любые действующие и/или предыдущие заявки на 

разрешение на использование в ином случае запрещенной субстанции или 
запрещенного метода, называться орган, в который они подавались, и решение этого 
органа по ним. 

 
7.6 Заявка должна содержать полную медицинскую карту (историю болезни) спортсмена и 

результаты всех обследований и лабораторных анализов, а также медицинских 
изображений, имеющих отношение к данной заявке. Доводы, касающиеся диагноза и 
лечения, а также срока действия соответствующих документов, должны прилагаться к 
имеющейся у ВАДА «Медицинской информации в обоснование решений КТИ». В 
случае астмы должны выполняться особые требования, изложенные в Приложении 1.  

 
7.7 Любые соответствующие дополнительные обследования, анализы и медицинские 

изображения, запрашиваемые до утверждения заявки комитетом по ТИ антидопинговой 
организации, проводятся за счет лица, представляющего заявку или его руководящей 
национальной спортивной организации. 

 
7.8 Заявка должна содержать заключение имеющего соответствующую квалификацию 

врача, подтверждающее необходимость использования запрещенной субстанции или 
запрещенного метода для лечения спортсмена; в ней также должно указываться, 
почему альтернативные, незапрещенные медицинские средства не могут или не могли 
быть использованы для лечения спортсмена.    

 
7.9 В заявке должны быть указаны дозировка, частота и продолжительность применения в 

ином случае запрещенной субстанции или запрещенного метода, о которых идет речь. 
В случае каких-либо изменений должна представляться новая заявка.  

 
7.10 При нормальных обстоятельствах решения КТИ принимаются в течение тридцати (30) 

дней с даты получения всей соответствующей документации и доводятся до сведения 



спортсмена в письменной форме через соответствующую антидопинговую 
организацию. В случае подачи заявки на разрешение на ТИ в разумные сроки до 
соревнования КТИ должен всячески стремиться завершить процесс выдачи разрешения 
на ТИ до начала соревнования. Если разрешение на ТИ дается спортсмену через 
регистрируемый пул тестирования антидопинговой организации, то об утверждении 
заявки незамедлительно извещаются спортсмен и ВАДА с одновременным 
представлением им информации, касающейся срока действия данного разрешения и 
любых условий, связанных с разрешением на ТИ.  

 
7.11 (a) По получению от спортсмена просьбы о пересмотре принятого решения КТИ 

ВАДА будет иметь возможность, в соответствии со статьей 4.4 Кодекса, 
пересмотреть решение об отказе в выдаче разрешения на ТИ, принятое какой-
либо антидопинговой организацией. Спортсмен предоставляет КТИ ВАДА всю 
информацию в отношении разрешения на ТИ, которая была первоначально 
представлена антидопинговой организации, вместе с оплатой услуг по 
рассмотрению заявки. До завершения процесса рассмотрения, первоначально 
принятое решение остается в силе. Процесс рассмотрения указанной просьбы не 
должен превышать срока, составляющего тридцать (30) дней с даты получения 
ВАДА всей соответствующей информации. 

 
(b) ВАДА может, по своей собственной инициативе, проводить рассмотрение в любое 

время.  

7.12 Если решение о выдаче разрешения на ТИ подвергается пересмотру со стороны ВАДА 
по результатам рассмотрения указанной просьбы, то такое решение о пересмотре не 
имеет обратной силы, и результаты, показанные спортсменом в период действия 
разрешения на ТИ, не подлежат аннулированию, а решение о таком пересмотре 
вступает в силу не позже четырнадцати (14) дней с момента уведомления о нем 
спортсмена.  

 
7.13 Использование путем ингаляции бета-2 агонистов  
 

Использование путем ингаляции формотерола, сальбутамола, сальметерола, 
тербуталина отражает нынешнюю клиническую практику. Об использовании этих 
субстанций следует указывать в АДАМС, когда это в разумной степени возможно, и в 
соответствии с Кодексом в случае применения соответствующего продукта, а также 
заявлять в формуляре допинг-контроля при тестировании. При отсутствии такого 
заявления это будет учитываться в послетестовой процедуре в случае подачи заявки 
для получения разрешения на ТИ задним числом. 

Спортсмены, использующие вышеперечисленные субстанции путем ингаляции, 
должны иметь медицинское досье, обосновывающее такое использование и отвечающее 
минимальным требованиям, указанным в Приложении 1.  

В зависимости от категории спортсмена медицинское досье будет оцениваться 
следующим образом: 

Для спортсменов, включенных в регистрационный пул тестирования  международной 
федерации требуется обычное разрешение на ТИ, утверждаемое до использования этой 
субстанции. 

Для спортсменов, участвующих в международном соревновании, но не включенных в 
регистрационный пул тестирования международной федерации, требуется разрешение 



на ТИ или полученное задним числом разрешение на ТИ в случае неблагоприятного 
результата анализа, в соответствии с правилом международной федерации или 
организации, отвечающей за крупное спортивное мероприятие.  

Для спортсменов национального уровня, которые не включены в регистрационный пул 
тестирования международной федерации, независимо от того, состоят ли они в 
национальном регистрационном пуле тестирования, требуется либо разрешение на ТИ, 
либо полученное задним числом разрешение на ТИ в случае неблагоприятного 
результата анализа, в соответствии с правилами национальной антидопинговой 
организации.  

Ретроактивное разрешение на ТИ не предоставляется, если не выполняются требования, 
указанные в Приложении 1, а это означает, что любой неблагоприятный результат 
анализа, сообщенный лабораторией в этих обстоятельствах, будет считаться 
нарушением антидопингового правила.  

Любой спортсмен может подать апелляцию на решение, касающееся выдачи 
разрешения на ТИ, в любое время, если он того пожелает. 

Любой спортсмен, подавший заявку на разрешение на ТИ или разрешение на ТИ 
задним числом и получивший отказ в выдаче такого разрешения, не может 
использовать эту субстанцию без предварительного получения разрешения на ТИ 
(получение разрешения на ТИ задним числом в этом случае не допускается).  

 

8.0 Представление декларации об использовании  

8.1 Известно, что некоторые субстанции, включенные в Список запрещенных субстанций, 
используются для лечения часто встречающихся у спортсменов заболеваний. Для 
целей мониторинга эти субстанции, в отношении которых способ применения не 
запрещен, потребуется простая декларация об использовании. Это относится только к 
глюкокортикостероидам, которые используются не систематическим путем, а именно с 
помощью межсуставных, внутрисуставных, вокругсуставных, тендовагинальных, 
эпидуральных и внутрикожных инъекций, а также путем ингаляции.  

8.2 Для указанных субстанций должна подаваться декларация об использовании через 
АДАМС, когда это в разумной степени возможно, и в соответствии с Кодексом самим 
спортсменом в тот момент, когда начинается использование. В этой декларации 
следует указывать диагноз, название субстанции, дозировку, фамилию и контактные 
сведения врача.  

 Кроме того, спортсмен должен заявить об использовании субстанции, о которой идет 
речь, в формуляре допинг-контроля.  

 

9.0 Информационный центр ВАДА 

9.1 Антидопинговые организации должны предоставлять в распоряжение ВАДА сведения, 
касающиеся всех решений о разрешениях на ТИ для спортсменов, включенных в 
национальный или международный регистрационный пул тестирования, а также 
любую вспомогательную информацию, в соответствии с разделом 7. 



9.2 Декларации об использовании предоставляются ВАДА (АДАМС).  

9.3 Информационный центр гарантирует строгую конфиденциальность всей медицинской 
информации. 

10.0 Переходное положение 

Разрешения на терапевтическое использование, выданные по упрощенной процедуре до 
31 декабря 2008 г., по-прежнему регулируется положениями Стандартов разрешений на ТИ 
2005 г.,  

Разрешения на ТИ, выданные по упрощенной процедуре, остаются в силе после 1 января 
2009 г. до следующих моментов: 

(a) даты их отмены компетентным КТИ в результате пересмотра принятого решения в 
соответствии со статьей 8.6 Стандарта выдачи разрешений на ТИ 2005 г.; 

(b) истечения срока, указанного в разрешении на ТИ, выданном по упрощенной 
процедуре; 

(c) 31 декабря 2009 г. 



Приложение 1: Минимальные требования в отношении медицинского досье, 
используемого для получения разрешения на ТИ, в случае астмы и ее клинических 
вариантов 

Досье должно отражать наилучшую нынешнюю медицинскую практику и включать: 

(1) полную историю болезни; 

(2) подробный доклад о клиническом осмотре с уделением особого внимания 
дыхательной системе; 

(3) сведения о спирометрии с данными измерения принудительного объема выдоха в 
секунду (FEV1); 

(4) при наличии обструкции дыхательных путей спирометрия повторяется после 
ингаляции краткодействующего бета-2 агониста для демонстрации обратимости 
бронхоконстрикции; 

(5) при отсутствии обратимости обструкции дыхательных путей требуется проведение 
теста на бронхиальную провокацию для определения наличия 
гиперчувствительности дыхательных путей; 

(6) точное указание фамилии, специальности, адреса (включая телефон, электронный 
адрес, факс) врача, проводящего осмотр.  
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THE 2011 PROHIBITED LIST 
 

WORLD ANTI-DOPING CODE  
 

Valid 1 January 2011 
 
 
 

All Prohibited Substances shall be considered as “Specified Substances” except 
Substances in classes S1, S2.1 to S2.5, S4.4 and S6(a) and Prohibited Methods M1, 
M2 and M3.  

 

SUBSTANCES AND METHODS PROHIBITED AT ALL TIMES 
(IN- AND OUT-OF-COMPETITION) 

 
PROHIBITED SUBSTANCES 

 
S0. NON-APPROVED SUBSTANCES 
 
Any pharmacological substance which is not addressed by any of the subsequent 
sections of the List and with no current approval by any governmental regulatory 
health authority for human therapeutic use (i.e. drugs under pre-clinical or clinical 
development or discontinued) is prohibited at all times. 
 
 
S1.  ANABOLIC AGENTS 
 
Anabolic agents are prohibited. 
 
S1.1 Anabolic Androgenic Steroids (AAS) 
 

(a)  Exogenous* AAS, including:  
 

1-androstenediol (5α-androst-1-ene-3β,17β-diol ), 1-androstenedione (5α-
androst-1-ene-3,17-dione), bolandiol (19-norandrostenediol), bolasterone, 
boldenone, boldione (androsta-1,4-diene-3,17-dione), calusterone, clostebol, 
danazol (17α-ethynyl-17β-hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole), 
dehydrochlormethyltestosterone (4-chloro-17β-hydroxy-17α-methylandrosta-
1,4-dien-3-one),  desoxymethyltestosterone (17α-methyl-5α-androst-2-en-17β-
ol), drostanolone, ethylestrenol (19-nor-17α-pregn-4-en-17-ol); 
fluoxymesterone, formebolone, furazabol (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-
androstano[2,3-c]-furazan), gestrinone, 4-hydroxytestosterone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one), mestanolone, mesterolone, metenolone, 
methandienone (17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one), 
methandriol, methasterone (2α, 17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-ol), 
methyldienolone (17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3-one), methyl-1-
testosterone (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-androst-1-en-3-one), 
methylnortestosterone (17β-hydroxy-17α-methylestr-4-en-3-one), 
methyltestosterone, metribolone (methyltrienolone17β-hydroxy-17α-
methylestra-4,9,11-trien-3-one), mibolerone, nandrolone, 19-
norandrostenedione (estr-4-ene-3,17-dione), norboletone, norclostebol, 
norethandrolone, oxabolone, oxandrolone, oxymesterone, oxymetholone, 
prostanozol (17β-hydroxy-5α-androstano [3,2-c]pyrazole), quinbolone, 



stanozolol, stenbolone, 1-testosterone (17β-hydroxy-5α-androst-1-en-3-one), 
tetrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-4,9,11-trien-17β-ol-3-one), 
trenbolone, and other substances with a similar chemical structure or similar 
biological effect(s). 
 
(b) Endogenous** AAS when administered exogenously:  

 
Androstenediol (androst-5-ene-3β,17β-diol), androstenedione (androst-4-ene-
3,17-dione), dihydrotestosterone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one), 
prasterone (dehydroepiandrosterone, DHEA), testosterone, 
 
and the following metabolites and isomers:  
 
5α-androstane-3α,17α-diol, 5α-androstane-3α,17β-diol, 5α-androstane-
3β,17α-diol, 5α-androstane-3β,17β-diol; androst-4-ene-3α,17α-diol, androst-
4-ene-3α,17β-diol, androst-4-ene-3β,17α-diol, androst-5-ene-3α,17α-diol; 
androst-5-ene-3α,17β-diol, androst-5-ene-3β,17α-diol, 4-androstenediol 
(androst-4-ene-3β,17β-diol), 5-androstenedione (androst-5-ene-3,17-dione), 
epi-dihydrotestosterone, epitestosterone, 3α-hydroxy-5α-androstan-17-one, 
3β-hydroxy-5α-androstan-17-one, 19-norandrosterone, 19-
noretiocholanolone. 

 

For purposes of this section: 
 
*  “exogenous” refers to a substance which is not ordinarily capable of being 

produced by the body naturally. 
**  “endogenous” refers to a substance which is capable of being produced by the 

body naturally. 
 

 
S1.2. Other Anabolic Agents, including but not limited to: 
 

Clenbuterol, selective androgen receptor modulators (SARMs), tibolone, 
zeranol, zilpaterol. 

 
 
S2.  PEPTIDE HORMONES, GROWTH FACTORS AND RELATED 

SUBSTANCES 
 
The following substances and their releasing factors are prohibited: 
 

1. Erythropoiesis-Stimulating Agents [e.g. erythropoietin (EPO), 
darbepoetin (dEPO), hypoxia-inducible factor (HIF) stabilizers, 
methoxy polyethylene glycol-epoetin beta (CERA), peginesatide 
(Hematide)]; 

2. Chorionic Gonadotrophin (CG) and Luteinizing Hormone (LH) in 
males; 

3. Insulins; 
4. Corticotrophins; 
5. Growth Hormone (GH), Insulin-like Growth Factor-1 (IGF-1), 

Fibroblast Growth Factors (FGFs), Hepatocyte Growth Factor (HGF), 
Mechano Growth Factors (MGFs), Platelet-Derived Growth Factor 
(PDGF), Vascular-Endothelial Growth Factor (VEGF), as well as any 



other growth factor affecting muscle, tendon or ligament protein 
synthesis/degradation, vascularisation, energy utilization, regenerative 
capacity or fibre type switching; 

 
and other substances with similar chemical structure or similar biological effect(s). 
 
 
S3. BETA-2 AGONISTS 
 
All beta-2 agonists (including both optical isomers where relevant) are prohibited 
except salbutamol (maximum 1600 micrograms over 24 hours) and salmeterol when 
taken by inhalation in accordance with the manufacturers’ recommended therapeutic 
regime. 
 
The presence of salbutamol in urine in excess of 1000 ng/mL is presumed not to be an 
intended therapeutic use of the substance and will be considered as an Adverse 
Analytical Finding unless the Athlete proves, through a controlled pharmacokinetic 
study, that the abnormal result was the consequence of the use of a therapeutic dose 
(maximum 1600 micrograms over 24 hours) of inhaled salbutamol. 
 

 

S4. HORMONE ANTAGONISTS AND MODULATORS 
 
The following classes are prohibited: 
 

1. Aromatase inhibitors including, but not limited to: aminoglutethimide, 
anastrozole, androsta-1,4,6-triene-3,17-dione (androstatrienedione), 4-
androstene-3,6,17 trione (6-oxo), exemestane, formestane, letrozole, 
testolactone; 

2. Selective estrogen receptor modulators (SERMs) including, but not 
limited to: raloxifene, tamoxifen, toremifene; 

3. Other anti-estrogenic substances including, but not limited to: 
clomiphene, cyclofenil, fulvestrant; 

4. Agents modifying myostatin function(s) including but not limited to: 
myostatin inhibitors. 

 

 

S5.  DIURETICS AND OTHER MASKING AGENTS 
 
Masking agents are prohibited.  They include:  
 

Diuretics, desmopressin, plasma expanders (e.g. glycerol, intravenous 
administration of albumin, dextran, hydroxyethyl starch and mannitol), 
probenecid, and other substances with similar biological effect(s). 

 
Diuretics include: 
 

Acetazolamide, amiloride, bumetanide, canrenone, chlorthalidone, 
etacrynic acid, furosemide, indapamide, metolazone, spironolactone, 
thiazides (e.g. bendroflumethiazide, chlorothiazide, hydrochlorothiazide), 
triamterene, and other substances with a similar chemical structure or similar 



biological effect(s) (except drosperinone, pamabrom and topical dorzolamide 
and brinzolamide which are not prohibited). 

 
The use In- and Out-of-Competition, as applicable, of any quantity of a substance 
subject to threshold limits (i.e. salbutamol, morphine, cathine, ephedrine, 
methylephedrine and pseudoephedrine) in conjunction with a diuretic or other 
masking agent requires the deliverance of a specific Therapeutic Use Exemption for 
that substance in addition to the one granted for the diuretic or other masking agent. 
 
 
 

PROHIBITED METHODS 
 
M1. ENHANCEMENT OF OXYGEN TRANSFER 
 
The following are prohibited: 

 
1. Blood doping, including the use of autologous, homologous or 

heterologous blood or red blood cell products of any origin; 
2. Artificially enhancing the uptake, transport or delivery of oxygen, 

including, but not limited to, perfluorochemicals, efaproxiral (RSR13) and 
modified haemoglobin products (e.g. haemoglobin-based blood substitutes, 
microencapsulated haemoglobin products), excluding supplemental 
oxygen.  

 
 
M2.  CHEMICAL AND PHYSICAL MANIPULATION 
 
The following is prohibited: 
 

1.  Tampering, or attempting to tamper, in order to alter the integrity and 
validity of Samples collected during Doping Control is prohibited.  These 
include but are not limited to catheterization, urine substitution and/or 
adulteration (e.g. proteases). 

2.  Intravenous infusions are prohibited except for those legitimately received 
in the course of hospital admissions or clinical investigations.   

 3. Sequential withdrawal, manipulation and reinfusion of whole blood into 
the circulatory system is prohibited. 

 
 
M3.  GENE DOPING 
 
The following, with the potential to enhance sport performance, are prohibited: 
 

1. The transfer of nucleic acids or nucleic acid sequences; 
2. The use of normal or genetically modified cells; 
3. The use of agents that directly or indirectly affect functions known to 

influence performance by altering gene expression.  For example, 
Peroxisome Proliferator Activated Receptor δ (PPARδ) agonists (e.g. GW 
1516) and PPARδ-AMP-activated protein kinase (AMPK) axis agonists 
(e.g. AICAR) are prohibited. 

 

SUBSTANCES AND METHODS 



PROHIBITED IN-COMPETITION 

 
In addition to the categories S0 to S5 and M1 to M3 defined above, the following 

categories are prohibited In-Competition: 
 

PROHIBITED SUBSTANCES 
 

S6. STIMULANTS 
 

All stimulants (including both optical isomers where relevant) are prohibited, except 
imidazole derivatives for topical use and those stimulants included in the 2011 
Monitoring Program.* 

 
Stimulants include:  
 

(a) Non-Specified Stimulants:  
 

Adrafinil, amfepramone, amiphenazole, amphetamine, amphetaminil, 
benfluorex, benzphetamine, benzylpiperazine, bromantan, clobenzorex, 
cocaine, cropropamide, crotetamide, dimethylamphetamine,  
etilamphetamine, famprofazone,  fencamine, fenetylline, fenfluramine, 
fenproporex, furfenorex, mefenorex, mephentermine, mesocarb, 
methamphetamine(d-), p-methylamphetamine 
methylenedioxyamphetamine, methylenedioxymethamphetamine,   
modafinil,  norfenfluramine,   phendimetrazine, phenmetrazine, 
phentermine, 4-phenylpiracetam (carphedon), prenylamine, prolintane.  
 
A stimulant not expressly listed in this section is a Specified Substance.  
 
(b) Specified Stimulants (examples): 

 
Adrenaline**, cathine***, ephedrine****, etamivan, etilefrine, fenbutrazate, 
fencamfamin, heptaminol, isometheptene, levmetamfetamine, 
meclofenoxate, methylephedrine****, methylhexaneamine 
(dimethylpentylamine), methylphenidate, nikethamide, norfenefrine, 
octopamine, oxilofrine, parahydroxyamphetamine, pemoline, pentetrazol, 
phenpromethamine, propylhexedrine, pseudoephedrine*****, selegiline, 
sibutramine, strychnine, tuaminoheptane, and other substances with a similar 
chemical structure or similar biological effect(s). 

 

 
* The following substances included in the 2011 Monitoring Program (bupropion, 

caffeine, phenylephrine, phenylpropanolamine, pipradol, synephrine) are not 
considered as Prohibited Substances 

** Adrenaline associated with local anaesthetic agents or by local administration 
(e.g. nasal, ophthalmologic) is not prohibited. 

*** Cathine is prohibited when its concentration in urine is greater than 5 
micrograms per milliliter. 

**** Each of ephedrine and methylephedrine is prohibited when its concentration in 
urine is greater than 10 micrograms per milliliter. 

***** Pseudoephedrine is prohibited when its concentration in urine is greater than 
150 micrograms per milliliter. 



 

 
S7.  NARCOTICS 
 
The following are prohibited: 
 

Buprenorphine, dextromoramide, diamorphine (heroin), fentanyl and its 
derivatives, hydromorphone, methadone, morphine, oxycodone, 
oxymorphone, pentazocine, pethidine. 

 

 

S8.  CANNABINOIDS 
 
Natural (e.g. cannabis, hashish, marijuana) or synthetic delta 9-tetrahydrocannabinol 
(THC) and cannabimimetics [e.g. “Spice” (containing JWH018, JWH073), HU-210) 
are prohibited. 
 

 

S9.  GLUCOCORTICOSTEROIDS 
 
All glucocorticosteroids are prohibited when administered by oral, intravenous, 
intramuscular or rectal routes.  
 
 



SUBSTANCES PROHIBITED IN PARTICULAR SPORTS 

 
P1.  ALCOHOL 
 
Alcohol (ethanol) is prohibited In-Competition only, in the following sports.  
Detection will be conducted by analysis of breath and/or blood. The doping violation 
threshold (haematological values) is 0.10 g/L. 
 

• Aeronautic (FAI)  
• Archery (FITA) 
• Automobile (FIA) 
• Karate (WKF)  
• Motorcycling (FIM) 
• Ninepin and Tenpin Bowling (FIQ) 
• Powerboating (UIM) 

 
P2. BETA-BLOCKERS 
 
Unless otherwise specified, beta-blockers are prohibited In-Competition only, in the 
following sports.  
 

• Aeronautic (FAI) 
• Archery (FITA) (also prohibited Out-of-Competition) 
• Automobile (FIA) 
• Billiards and Snooker (WCBS) 
• Bobsleigh and Skeleton (FIBT) 
• Boules (CMSB) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF) 
• Darts (WDF) 
• Golf (IGF) 
• Motorcycling (FIM) 
• Modern Pentathlon (UIPM) for disciplines involving shooting 
• Ninepin and Tenpin bowling (FIQ) 
• Powerboating (UIM) 
• Sailing (ISAF) for match race helms only  
• Shooting (ISSF, IPC) (also prohibited Out-of-Competition) 
• Skiing/Snowboarding (FIS) in ski jumping, freestyle aerials/halfpipe and 

snowboard halfpipe/big air 
• Wrestling (FILA) 

 
Beta-blockers include, but are not limited to, the following: 
 

Acebutolol, alprenolol, atenolol, betaxolol, bisoprolol, bunolol, carteolol, 
carvedilol, celiprolol, esmolol, labetalol, levobunolol, metipranolol, 
metoprolol, nadolol, oxprenolol, pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 
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LISTE DES INTERDICTIONS 2011 

CODE MONDIAL ANTIDOPAGE 
 

Entrée en vigueur le 1er janvier 2011 
 

 
Toutes les substances interdites doivent être considérées comme des « substances spécifiées » 
sauf les substances dans les classes S1, S2.1 à S2.5, S4.4 et S6(a), et les méthodes interdites 
M1, M2 et M3. 
 

SUBSTANCES ET MÉTHODES INTERDITES EN PERMANENCE 
(EN ET HORS COMPÉTITION) 

 
SUBSTANCES INTERDITES 

 
S0. SUBSTANCES NON APPROUVÉES 
 
Toute substance pharmacologique non incluse dans une section de la Liste ci-dessous et qui 
n’est pas actuellement approuvée pour l’administration humaine par une autorité 
gouvernementale réglementaire de la santé  (par ex. drogues en développement préclinique ou 
clinique ou discontinuées) est interdite en permanence. 
 
 
S1.  AGENTS ANABOLISANTS 
 
Les agents anabolisants sont interdits. 
 
S1.1 Stéroïdes anabolisants androgènes (SAA) 
 

(a)  SAA exogènes*, incluant :  
 
1-androstènediol (5α-androst-1-ène-3β,17β-diol ); 1-androstènedione (5α-androst-1-
ène-3,17-dione); bolandiol (19-norandrostènediol); bolastérone; boldénone; boldione 
(androsta-1,4-diène-3,17-dione); calustérone; clostébol; danazol (17α-ethynyl-17β-
hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole); déhydrochlorméthyltestostérone (4-chloro-
17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-diène-3-one);  désoxyméthyltestostérone (17α-
methyl-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolone; éthylestrénol (19-nor-17α-pregn-4-en-
17-ol); fluoxymestérone; formébolone; furazabol (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-
androstano[2,3-c]-furazan); gestrinone; 4-hydroxytestostérone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one); mestanolone; mestérolone; méténolone; 
méthandiénone (17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-diène-3-one); méthandriol; 
méthastérone (2α, 17α-dimethyl-5α-androstane-3-one-17β-ol); méthyldiénolone (17β-
hydroxy-17α-methylestra-4,9-diène-3-one); méthyl-1-testostérone (17β-hydroxy-17α-
methyl-5α-androst-1-en-3-one); méthylnortestostérone (17β-hydroxy-17α-methylestr-
4-en-3-one); méthyltestostérone; métribolone (méthyltriénolone 17β-hydroxy-17α-
méthylestra-4,9,11-triène-3-one); mibolérone; nandrolone; 19-norandrostènedione 
(estr-4-ène-3,17-dione); norbolétone; norclostébol; noréthandrolone; oxabolone; 



oxandrolone; oxymestérone; oxymétholone; prostanozol (17β-hydroxy-5α-
androstano [3,2-c]pyrazole); quinbolone; stanozolol; stenbolone; 1-testostérone 
(17β-hydroxy-5α-androst-1-ène-3-one); tétrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-
4,9,11-triène-17β-ol-3-one); trenbolone et autres substances possédant une structure 
chimique similaire ou un (des) effet(s) biologique(s) similaire(s). 

 
 
(b) SAA endogènes** par administration exogène : 

 
Androstènediol (androst-5-ène-3β,17β-diol); androstènedione (androst-4-ène-3,17-
dione); dihydrotestostérone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one); prastérone 
(déhydroépiandrostérone, DHEA); testostérone 
 
et les métabolites et isomères suivants : 
 
5α-androstane-3α,17α-diol; 5α-androstane-3α,17β-diol; 5α-androstane-3β,17α-diol; 
5α-androstane-3β,17β-diol; androst-4-ène-3α,17α-diol; androst-4-ène-3α,17β-diol; 
androst-4-ène-3β,17α-diol; androst-5-ène-3α,17α-diol; androst-5-ène-3α,17β-diol; 
androst-5-ène-3β,17α-diol; 4-androstènediol (androst-4-ène-3β,17β-diol); 5-
androstènedione (androst-5-ène-3,17-dione); épi-dihydrotestostérone; 
épitestostérone; 3α-hydroxy-5α-androstan-17-one; 3β-hydroxy-5α-androstan-17-
one; 19-norandrostérone; 19-norétiocholanolone. 

 
 

Pour les besoins du présent document : 
 
*  « exogène » désigne une substance qui ne peut pas être habituellement produite 

naturellement par l’organisme humain. 
**  « endogène » désigne une substance qui peut être produite naturellement par 

l’organisme humain. 
 

 

 
S1.2 Autres agents anabolisants, incluant sans s'y limiter : 
 

Clenbutérol, modulateurs sélectifs des récepteurs aux androgènes (SARMs), 
tibolone, zéranol, zilpatérol. 



  

S2.  HORMONES PEPTIDIQUES, FACTEURS DE CROISSANCE ET 
SUBSTANCES APPARENTÉES 

 
Les substances qui suivent et leurs facteurs de libération sont interdits : 

 
1. Agents stimulants de l’érythropoïèse [par ex. érythropoïétine (EPO), 

darbépoétine (dEPO), méthoxy polyéthylène glycol-époétine béta (CERA), 
péginesatide (Hématide), stabilisateurs de facteurs inductibles par l’hypoxie 
(HIF)]; 

2. Gonadotrophine chorionique (CG) et hormone lutéinisante (LH), interdites 
chez le sportif de sexe masculin seulement; 

3. Insulines; 
4. Corticotrophines ; 
5. Hormone de croissance (GH), facteur de croissance analogue à l’insuline-1 

(IGF-1), facteur de croissance dérivé des plaquettes (PDGF), facteur de 
croissance endothélial vasculaire (VEGF), facteur de croissance des 
hépatocytes (HGF), facteurs de croissance fibroblastiques (FGF), facteurs de 
croissance mécaniques (MGF), ainsi que tout autre facteur de croissance 
influençant, dans le muscle, le tendon ou le ligament, la synthèse/dégradation 
protéique, la vascularisation, l’utilisation de l’énergie, la capacité régénératrice ou 
le changement du type de fibre; 

 
et autres substances possédant une structure chimique similaire ou un (des) effet(s) 
biologique(s) similaire(s). 

 
 

S3.  BÉTA-2 AGONISTES 
 
Tous les béta-2 agonistes (y compris les deux isomères optiques s’il y a lieu) sont interdits 
sauf le salbutamol (maximum 1600 microgrammes par 24 heures) et le salmétérol administrés 
par inhalation conformément au régime thérapeutique recommandé par le fabricant. 
 
La présence dans l’urine de salbutamol à une concentration supérieure à 1000 ng/mL sera 
présumée ne pas être une utilisation thérapeutique intentionnelle et sera considérée comme un 
résultat d’analyse anormal, à moins que le sportif ne prouve par une étude de 
pharmacocinétique contrôlée que ce résultat anormal est bien la conséquence de l’usage d’une 
dose thérapeutique (maximum 1600 microgrammes par 24 heures) de salbutamol par voie 
inhalée.  
 



S4. ANTAGONISTES ET MODULATEURS HORMONAUX  
 

Les classes suivantes de substances sont interdites : 
 

1. Inhibiteurs d'aromatase, incluant sans s'y limiter: aminoglutéthimide, 
anastrozole, androsta-1,4,6-triène-3,17-dione (androstatriènedione), 4-
androstène-3,6,17 trione (6-oxo), exémestane, formestane, létrozole, 
testolactone; 

2. Modulateurs sélectifs des récepteurs aux œstrogènes (SERM), incluant sans 
s'y limiter: raloxifène, tamoxifène, torémifène; 

3. Autres substances anti-œstrogéniques, incluant sans s'y limiter: clomifène, 
cyclofénil, fulvestrant. 

4. Agents modificateurs de(s) la fonction(s) de la myostatine, incluant sans s’y 
limiter : les inhibiteurs de la myostatine.   

 

 

S5.  DIURÉTIQUES ET AUTRES AGENTS MASQUANTS 
 
Les agents masquants sont interdits.  Ils incluent :  
 

Diurétiques, desmopressine, probénécide, succédanés de plasma (par ex. glycérol, 
administration intraveineuse d’albumine, dextran, hydroxyéthylamidon et 
mannitol), et autres substances possédant un (des) effet(s) biologique(s) similaire(s). 

 
Les diurétiques incluent : 
 

Acétazolamide, amiloride, bumétanide, canrénone, chlortalidone, acide 
étacrynique, furosémide, indapamide, métolazone, spironolactone, thiazides (par 
ex. bendrofluméthiazide, chlorothiazide, hydrochlorothiazide), triamtérène, et 
autres substances possédant une structure chimique similaire ou un (des) effet(s) 
biologique(s) similaire(s) (sauf la drospérinone, le pamabrome et l’administration 
topique de dorzolamide et brinzolamide, qui ne sont pas interdits). 

 
L’usage en compétition, et hors compétition si applicable, de toute quantité d’une substance 
étant soumise à un niveau seuil (i.e. salbutamol, morphine, cathine, éphédrine, 
methyléphédrine et pseudoéphédrine) conjointement avec un diurétique ou un autre agent 
masquant requiert la délivrance d’une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques 
spécifique pour cette substance, en plus de celle obtenue pour le diurétique ou un autre agent 
masquant. 
 
 



  

MÉTHODES INTERDITES 
 
M1.  AMÉLIORATION DU TRANSFERT D’OXYGÈNE 
 
Ce qui suit est interdit : 

 
1. Le dopage sanguin, y compris l’utilisation de produits sanguins autologues, 

homologues ou hétérologues, ou de globules rouges de toute origine.  
2. L'amélioration artificielle de la consommation, du transport ou de la libération de 

l’oxygène incluant, sans s’y limiter, les produits chimiques perfluorés, 
l’éfaproxiral (RSR13) et les produits d’hémoglobine modifiée (par ex. les 
substituts de sang à base d’hémoglobine, les produits à base d’hémoglobines 
réticulées), mais excluant la supplémentation en oxygène.  

 

 

M2.  MANIPULATION CHIMIQUE ET PHYSIQUE  
 
Ce qui suit est interdit : 
 
 

1.   La falsification, ou la tentative de falsification, dans le but d'altérer l’intégrité et la 
validité des échantillons recueillis lors du contrôle du dopage, est interdite.  Cette 
catégorie comprend, sans s’y limiter, la cathétérisation, la substitution et/ou 
l’altération de l’urine (par ex. protéases). 

2.   Les perfusions intraveineuses sont interdites sauf celles reçues légitimement dans 
le cadre d’admissions hospitalières ou lors d’examens clinques.   

3. Le fait de successivement prélever, manipuler et ré-infuser du sang total dans le 
système circulatoire est interdit. 

 

 

M3.  DOPAGE GÉNÉTIQUE 
 
Ce qui suit, ayant la capacité potentielle d’améliorer la performance sportive, est interdit : 
 

1. Le transfert d’acides nucléiques ou de séquences d’acides nucléiques; 
2. L’utilisation de cellules normales ou génétiquement modifiées; 
3. L’utilisation d’agents affectant directement ou indirectement des fonctions 

connues pour influencer la performance sportive par altération de l'expression 
génique.  Par exemple, les  agonistes du récepteur activé par les proliférateurs des 
péroxysomes δ (PPARδ) (par ex. GW 1516) et les agonistes de l’axe PPARδ-
protéine kinase activée par l’AMP (AMPK) (par ex. AICAR) sont interdits.  

 
 

 

 

 



SUBSTANCES ET MÉTHODES  
INTERDITES EN COMPÉTITION 

 
Outre les catégories S0 à S5 et M1 à M3 définies ci-dessus, les catégories suivantes sont 

interdites en compétition: 
 

SUBSTANCES INTERDITES 
 

S6.  STIMULANTS 
 
Tous les stimulants (y compris les deux isomères optiques s’il y a lieu) sont interdits, à 
l’exception des dérivés de l’imidazole en application topique et des stimulants figurant dans 
le Programme de surveillance 2011.* 
 
Les stimulants incluent :   
 
(a) Stimulants non spécifiés : 
 

Adrafinil, amfépramone, amiphénazole, amphétamine, amphétaminil, benfluorex, 
benzphétamine, benzylpipérazine, bromantan, clobenzorex, cocaïne, 
cropropamide, crotétamide, diméthylamphétamine,  étilamphétamine, 
famprofazone,  fencamine, fenétylline, fenfluramine, fenproporex, furfénorex,   
méfénorex, méphentermine, mésocarbe, méthamphétamine (d-), p-
méthylamphétamine, méthylènedioxyamphétamine, 
méthylènedioxyméthamphétamine,  modafinil,  norfenfluramine,     
phendimétrazine, phenmétrazine, phentermine, 4-phenylpiracétam (carphédon), 
prénylamine, prolintane   

 
Un stimulant qui n’est pas expressément nommé dans cette section est une substance 
spécifiée.   
 
(b) Stimulants spécifiés (exemples) : 
 
Adrénaline**, cathine***, éphédrine****, étamivan, étiléfrine, fenbutrazate, fencamfamine, 
heptaminol, isométheptène, levmétamfétamine, méclofenoxate, méthyléphedrine****, 
méthylhéxaneamine (diméthylpentylamine),méthylphenidate, nicéthamide, norfénefrine, 
octopamine, oxilofrine, parahydroxyamphétamine, pémoline, pentétrazole, 
phenprométhamine, propylhexédrine, pseudoéphédrine*****, sélégiline, sibutramine, 
strychnine, tuaminoheptane, et autres substances possédant une structure chimique similaire 
ou un (des) effet(s) biologique(s) similaire(s).  
 
 

*  Les substances figurant dans le Programme de surveillance 2011 (bupropion, caféine, 
phényléphrine, phénylpropanolamine, pipradrol, synéphrine) ne sont pas considérées 
comme des substances interdites.  

**  L'adrénaline, associée à des agents anesthésiques locaux, ou en préparation à usage 
local (par ex. par voie nasale ou ophtalmologique), n'est pas interdite. 

***  La cathine est interdite quand sa concentration dans l’urine dépasse 5 microgrammes 
par millilitre. 



  

****  L’éphédrine et la méthyléphédrine sont interdites quand leurs concentrations 
respectives dans l’urine dépassent 10 microgrammes par millilitre. 

***** La pseudoéphédrine est interdite quand sa concentration dans l’urine dépasse 150 
microgrammes par millilitre. 

 

S7.  NARCOTIQUES 
 
Ce qui suit est interdit : 
 

Buprénorphine, dextromoramide, diamorphine (héroïne), fentanyl et ses dérivés, 
hydromorphone, méthadone, morphine, oxycodone, oxymorphone, pentazocine, 
péthidine. 

 

 

S8.  CANNABINOÏDES 
 
Le Δ9-tétrahydrocannabinol (THC) naturel (par ex. le cannabis, le haschisch, la marijuana) ou 
synthétique et les les cannabimimétiques [par ex. le "Spice" (contenant le JWH018, le 
JWH073), le HU-210] sont interdits. 
 

 

S9.  GLUCOCORTICOÏDES 
 
Tous les glucocorticoïdes sont interdits lorsqu'ils sont administrés par voie orale, 
intraveineuse, intramusculaire ou rectale.  
 



SUBSTANCES INTERDITES DANS CERTAINS SPORTS 

 
P1.  ALCOOL 
 
L’alcool (éthanol) est interdit en compétition seulement, dans les sports suivants.  La 
détection sera effectuée par éthylométrie et/ou analyse sanguine. Le seuil de violation 
(valeurs hématologiques) est 0,10 g/L. 

 
• Aéronautique (FAI)  
• Automobile (FIA)   
• Karaté (WKF)  
• Motocyclisme (FIM)  
• Motonautique (UIM)  
• Quilles (Neuf- et Dix-) (FIQ) 
• Tir à l’arc (FITA)  

 
P2.  BÉTA-BLOQUANTS 
 
À moins d’indication contraire, les béta-bloquants sont interdits en compétition seulement, 
dans les sports suivants.  
 

• Aéronautique (FAI) 
• Automobile (FIA) 
• Billard et snooker (WCBS) 
• Bobsleigh et skeleton (FIBT) 
• Boules (CMSB) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF) 
• Fléchettes (WDF) 
• Golf (IGF) 
• Lutte (FILA) 
• Motocyclisme (FIM) 
• Motonautique (UIM) 
• Pentathlon moderne (UIPM) pour les épreuves comprenant du tir 
• Quilles (Neuf- et Dix-) (FIQ) 
• Ski (FIS) pour le saut à skis, le saut freestyle/halfpipe et le snowboard halfpipe/ 

big air 
• Tir (ISSF, IPC) (aussi interdits hors compétition) 
• Tir à l’arc (FITA) (aussi interdits hors compétition) 
• Voile (ISAF) pour les barreurs en match racing seulement 

 
Les béta-bloquants incluent sans s’y limiter : 
 

Acébutolol, alprénolol, aténolol, bétaxolol, bisoprolol, bunolol, cartéolol, 
carvédilol, céliprolol, esmolol, labétalol, lévobunolol, métipranolol, métoprolol, 
nadolol, oxprénolol, pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 



Resolución 2CP/9 

 

 

 

 

CONVENCIÓN INTERNACIONAL CONTRA EL DOPAJE EN EL DEPORTE 

 

Anexo I - Lista de substancias y métodos prohibidos – Normas internacionales  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

París, 1º de enero de 2011 
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LA LISTA DE PROHIBICIONES 2011 

CÓDIGO MUNDIAL ANTIDOPAJE 

Válida desde el 1º de enero de 2011 

 
Todas las Sustancias Prohibidas deberán considerarse “Sustancias Especificadas”, con excepción 
de las sustancias pertenecientes a las categorías S1, de S2.1 a S2.5, S4.4 y S6 (a) y los Métodos 
Prohibidos M1, M2 y M3. 
 
 

SUSTANCIAS Y MÉTODOS PROHIBIDOS EN TODO MOMENTO 
(EN Y FUERA DE COMPETICIÓN) 

 
 

SUSTANCIAS PROHIBIDAS 
 

S0. SUSTANCIAS SIN APROBACIÓN 

Se prohibe en todo momento cualquier sustancia farmacológica que no esté incluida en alguna de 
las secciones siguientes de la lista y que no esté actualmente aprobada por alguna autoridad 
gubernamental reguladora de la salud (por ejemplo, medicamentos en desarrollo preclínico o clínico 
o suspendido)     
 
 
S1. AGENTES ANABOLIZANTES 
 
Se prohíben los agentes anabolizantes. 
 
S1.1 Esteroides Anabolizantes Androgénicos (EAA) 
 

a) EAA exógenos*, entre ellos: 
 

1-androstenediol (5α-androst-1-en-3β,17β-diol); 1-androstendiona (5α-androst-1-en-3,17-
diona); bolandiol (19-norandrostendiol); bolasterona; boldenona; boldiona (androsta-1,4-
dien-3,17-diona); calusterona; clostebol; danazol (17α-etinil-17β-hidroxiandrost-4-en[2,3-
d]isoxazol); dehidroclormetiltestosterona (4-cloro-17β-hidroxi-17α-metilandrosta-1,4-dien-
3-ona); desoximetiltestosterona (17α-metil-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolona; 
estanozolol; estembolona; etilestrenol (19-nor-17α-pregn-4-en-17-ol); fluoximesterona; 
formebolona; furazabol (17β-hidroxi-17α-metil-5α-androstan [2,3-c]-furazan); gestrinona; 
4-hidroxitestosterona (4,17β-dihidroxiandrost-4-en-3-ona); mestanolona; mesterolona; 
metandienona (17β-hidroxi-17α-metilandrosta-1,4-dien-3-ona); metandriol; metasterona 
(2α, 17α-dimetil-5α-androstan-3-ona-17β-ol); metenolona; metildienolona (17β-hidroxi-
17α-metilestra-4,9-dien-3-ona); metil-1-testosterona (17β-hidroxi-17α-metil-5α-androst-1-en-
3-ona); metilnortestosterona (17β-hidroxi-17α-metilestr-4-en-3-ona) metiltestosterona, 
metribolona (metiltrienolona, 17β-hidroxi-17α-metilestra-4,9,11-trien-3-ona); mibolerona; 
nandrolona; 19-norandrostendiona (ester-4-en-3,17-diona); norboletona; norclostebol; 
noretandrolona; oxabolona; oxandrolona; oximesterona; oximetolona; prostanozol (17β-
hidroxi-5α-androstan [3,2-c]pirazol); quinbolona; 1-testosterona (17β-hidroxi-5α-androst-1-
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en-3-ona); tetrahidrogestrinona (18ª-homo-pregna-4,9,11-trien-17β-ol-3-ona); trenbolona, 
y otras sustancias con estructura química o efectos biológicos similares. 

 
b) EAA endógenos** cuando se administran por vía externa: 

 
Androstendiol (androst-5-en-3β,17β-diol); androstendiona (androst-4-en-3,17-diona); 
dihidrotestosterona (17β-hidroxi-5α-androstan-3-ona); prasterona (dehidroepiandrosterona, 
DHEA); testosterona 
 
y los siguientes metabolitos e isómeros: 
 
5α-androstan-3α,17α-diol; 5α-androstan-3α,17β-diol; 5α-androstan-3β,17α-diol; 
5α-androstan-3β,17β-diol; androst-4-en-3α,17α-diol; androst-4-en-3α,17β-diol; androst-
4-en-3β,17α-diol; androst-5-en-3α,17α-diol; androst-5-en-3α,17β-diol; androst-5-en-
3β,17α-diol; 4-androstendiol (androst-4-en-3β,17β-diol); 5-androstendiona (androst-5-en-
3,17-diona); epi-dihidrotestosterona; epitestosterona; 3α-hidroxi-5α-androstan-17-ona; 
3β-hidroxi-5α-androstan-17-ona; 19-norandrosterona; 19-noretiocolanolona. 

 
 

A efectos de esta sección: 
 
*  “exógeno” se refiere a una sustancia que, por lo común, el cuerpo no puede producir de 

forma natural. 
** “endógeno” se refiere a una sustancia que el cuerpo puede producir de forma natural. 
 

 
S1.2 Otros Agentes Anabolizantes, que incluyen pero no se limitan a: 
 

Clenbuterol, moduladores selectivos de receptores de andrógenos (SARM)), tibolona, 
zeranol, zilpaterol. 

 
 
S2. HORMONAS PEPTÍDICAS, FACTORES DE CRECIMIENTO Y SUSTANCIAS 

AFINES 
 
Están prohibidas las siguientes sustancias y sus factores de liberación: 
 

1. Agentes estimulantes de la eritropoiesis [p. ej., eritropoietina (EPO), darbepoetina 
(dEPO), estabilizadores del factor inducible por hipoxia (HIF), metoxi-
polietilenglicol epoetina beta (CERA), peginesatida (Hematide)]; 

2. Gonadotrofina coriónica (CG) y hormona luteinizante prohibidas solo en hombres; 
3. Insulinas;  
4. Corticotrofinas; 
5. Hormona de crecimiento (GH), factor de crecimiento análogo a la insulina – 1  

(IGF-1), factores de crecimiento fibroblásticos (FGF), factor de crecimiento de 
hepatocitos (HGF), factores mecánicos de crecimiento (MGF), factor de 
crecimiento derivado de las plaquetas (PDGF) y factor de crecimiento endotelial 
vascular (VEGF), así como cualquier otro factor de crecimiento que afecte en los 
musculos, los tendones o los ligamentos, a la síntesis o la degradación de las 
proteínas, a la vascularización, a la utilización de la energía, a la capacidad de 
regeneración o a la modificacion del tipo de fibra; 
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y otras sustancias con estructura química o efecto(s) biológico(s) similar(es). 
 
S3. BETA-2 AGONISTAS 
 
Están prohibidos todos los beta-2 agonistas (incluidos sus dos isómeros ópticos cuando corresponda), 
salvo el salbutamol (cantidad máxima de 1.600 microgramos en 24 horas) y el salmeterol, sí se 
administran por inhalación, para su uso terapéutico, de acuerdo con las recomendaciones del  
fabricante. 
 
Se presumirá que la presencia en la orina de una concentración de salbutamol superior a 
1.000 nanogramos por mililitro no corresponde a un uso terapéutico de la sustancia y se considerará 
el resultado analitico como Adverso a menos que el Deportista demuestre, mediante un estudio 
farmacocinético controlado, que este resultado adverso fue consecuencia del uso de una dosis 
terapéutica (cantidad máxima de 1.600 microgramos en 24 horas) de salbutamol inhalado. 
 

S4. ANTAGONISTAS Y MODULADORES DE HORMONAS 
 
Están prohibidas las siguientes clases: 
 

1. Inhibidores de la aromatasa, que incluyen pero no se limitan a: aminoglutetimida, 
anastrozol, androsta-1,4,6-trien-3,17-diona (androstatriendiona), 4-androsten-
3,6,17 triona (6-oxo), exemestano, formestano, letrozol, testolactona; 

2. Moduladores selectivos de los receptores de estrógeno (SERM), que incluyen pero 
no se limitan a: raloxifeno, tamoxifeno, toremifeno; 

3. Otras sustancias antiestrogénicas, que incluyen pero no se limitan a: clomifeno, 
ciclofenil, fulvestrant; 

4. Agentes que modifican la(s) función(es) de la miostatina, que incluyen pero no se 
limitan a: inhibidores de la miostatina. 

S5. DIURÉTICOS Y OTROS AGENTES ENMASCARANTES 
 
Los agentes enmascarantes están prohibidos.  Comprenden: 
 

Diuréticos, desmopresina, expansores del plasma (p. ej., glicerol, administración 
intravenosa de albúmina, dextrano, hidroxietilalmidón y manitol), probenecida, y otras 
sustancias con efecto(s) biológico(s) similar(es). 

 
Los diuréticos comprenden: 
 

Acetazolamida, ácido etacrínico, amilorida, bumetanida, canrenona, clortalidona, 
espironolactona, furosemida, indapamida, metolazona, tiazidas (p. ej., 
bendroflumetiazida, clorotiazida, hidroclorotiazida), triamtereno, y otras sustancias con 
estructura química o efecto(s) biológico(s) similar(es) (a excepción de la drosperinona, el 
pamabrom, la dorzolamida tópica y la brinzolamida, que no están prohibidos). 
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El uso, en competición o fuera de competición, según corresponda, de cualquier cantidad de una 
sustancia sujeta a niveles umbrales (salbutamol, morfina, catina, efedrina, metilefedrina y 
pseudoefedrina) en combinación con un diurético u otro agente enmascarante, requiere la obtención 
de una Autorización de Uso Terapéutico para dicha sustancia, además de aquella concedida para el 
diurético o el otro agente enmascarante. 
 

MÉTODOS PROHIBIDOS 

M1. AUMENTO DE LA TRANSFERENCIA DE OXÍGENO 
 
Se prohíbe lo siguiente: 
 

1. El dopaje sanguíneo, incluido el uso de sangre autóloga, homóloga o heteróloga o de 
productos de hematíes de cualquier origen; 

 
2. La mejora artificial de la captación, el transporte o la transferencia de oxígeno, que 

incluye pero no se limita a: productos químicos perfluorados, efaproxiral (RSR13) y los 
productos de hemoglobina modificada (p. ej., los sustituyentes de la sangre constituidos 
por hemoglobina, los productos basados en hemoglobinas microencapsuladas), excluido 
el oxígeno suplementario. 

 

M2. MANIPULACIÓN QUÍMICA Y FÍSICA 
 
Se prohíbe lo siguiente: 
 

1.  La falsificación, o el intento de falsificación de las muestras tomadas durante los 
controles de dopaje, con el fin de alterar su integridad y validez. Esto incluye, pero no se 
limita a, la cateterización y la sustitución y/o adulteración de la orina (p. ej., las 
proteasas). 
 

2.  Las perfusiones intravenosas, excepto las recibidas legítimamente en el transcurso de 
admisiones hospitalarias o de revisiones clínicas.  

 
3.  La sucesiva extracción, manipulación y reinfusión de la sangre total en el sistema 

circulatorio.  
 
 
M3. DOPAJE GENÉTICO 
 
Se prohíben las siguientes actividades que puedan mejorar el rendimiento deportivo: 
 

1. La transferencia de ácidos nucleicos o secuencias de ácidos nucleicos; 

2. El uso de células normales o genéticamente modificadas; 

 3.     El uso de agentes que directa o indirectamente afecten a funciones de las cuales se 
conoce su influencia en el rendimiento deportivo, por alteración de la expresión génica. Por 
ejemplo los agonistas de los receptores activados por los proliferadotes de los peroxisomas δ 
(PPARδ)  (p.ej.  el GW 1516) y los agonistas del eje PPARδ - proteína quinasa activada por 
AMP (AMPK) (p.ej., AICAR). 
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SUSTANCIAS Y MÉTODOS 

PROHIBIDOS ENCOMPETICIÓN 

 
Además de las categorías S0 a S5 y M1 a M3 que se han definido anteriormente, se prohíben 

las siguientes categorías en competición: 
 

SUSTANCIAS PROHIBIDAS 
 

S6. ESTIMULANTES 
 

Todos los estimulantes (incluidos sus dos isómeros ópticos cuando corresponda) están prohibidos, a 
excepción de los derivados de imidazol de uso tópico y los estimulantes incluidos en el Programa de 
Seguimiento 2011*. 
 
Los estimulantes comprenden: 
 
 a) Los estimulantes no específicos: 
 

Adrafinil, amifenazol, anfepramona, anfetamina, anfetaminil, benfluorex, benzfetamina, 
benzilpiperazina, bromantán, clobenzorex, cocaína, cropropamida, crotetamida, 
dimetilanfetamina, etilanfetamina, famprofazona, fencamina, fendimetrazina, fenetilina, 
4-fenilpiracetam (carfedón), fenfluramina, fenmetrazina, fenproporex, fentermina,  
, furfenorex, mefenorex, mefentermina, mesocarb, metanfetamina (d-), p-
metilanfetamina, metilendioxianfetamina, metilendioximetanfetamina,), modafinil, 
norfenfluramina, prenilamina y prolintano. 

 
Un estimulante que no esté mencionado expresamente en esta sección es una Sustancia 
Especifica. 

b)  Los estimulantes específicos (ejemplos): 
 

Adrenalina**, catina***, efedrina****, estricnina, etamiván, etilefrina, fenbutrazato, 
fencamfamina, fenprometamina, heptaminol, isometepteno, levmetanfetamina, 
meclofenoxato, metilfedrina****, metilhexanamina(dimetilpentilamina), metilfenidato, 
niquetamida, norfenefrina, octopamina, oxilofrina, parahidroxianfetamina, pemolina, 
pentetrazol, propilhexedrina, pseudoefedrina*****, selegilina, , sibutramina, 
tuaminoheptano, y otras sustancias con estructura química o efecto(s) biológico(s) 
similar(es). 

 

* Las siguientes sustancias incluidas en el Programa de Seguimiento 2011 (bupropión, cafeína, 
fenilefrina, fenilpropanolamina, pipradol, sinefrina) no se consideran Sustancias Prohibidas. 

** No se prohíbe la adrenalina asociada con agentes anestésicos locales o mediante  
administración local (p. ej., nasal, oftalmológica). 

*** Se prohíbe la catina cuando su concentración en orina supere los 5 microgramos por  
mililitro. 

**** Se prohíben tanto la efedrina como la metilefedrina cuando su concentración en orina  
supere los 10 microgramos por mililitro. 

*****  Se prohíbe la pseudoefedrina cuando su concentración en orina supere los 150 
microgramos por mililitro.  
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S7. NARCÓTICOS 
 
Se prohíben los siguientes: 
 

Buprenorfina, dextromoramida, diamorfina (heroína), fentanilo y sus derivados, 
hidromorfona, metadona, morfina, oxicodona, oximorfona, pentazocina, petidina. 

 
 
S8. CANNABINOIDES 
 

El delta9 - tetrahidrocannabinol (THC) natural (p.ej. cannabis, hashish, marihuana) o 
sintético y los cannabimiméticos [p.ej. “Spice” (que contenga  JWH018, JWH073), HU-210] están 
prohibidos. 
 
 
S9. GLUCOCORTICOESTEROIDES 
 
Están prohibidos todos los glucocorticoesteroides cuando se administren por vía oral, intravenosa,  
intramuscular o rectal. 
 



8

 

SUSTANCIAS PROHIBIDAS EN CIERTOS DEPORTES  

 
P1. ALCOHOL 
 
El alcohol (etanol) sólo está prohibido en competición en los deportes que a continuación se 
mencionan. La detección se realizará por análisis del aliento y/o de la sangre. El umbral de 
violación (valores hematológicos) es de 0,10gramos por litro 

 
• Aeronáutica (FAI) 
• Automovilismo (FIA)  
• Bolos de nueve y bolos de diez (FIQ)  
• Karate (WKF)  
• Motociclismo (FIM)  
• Motonáutica (UIM)  
• Tiro con arco (FITA, CPI)  

 
P2. BETABLOQUEANTES 
 
A menos que se especifique lo contrario, los betabloqueantes sólo están prohibidos en competición 
en los siguientes deportes. 
 

• Aeronáutica (FAI) 
• Automovilismo (FIA) 
• Billar y snooker (WCBS) 
• Bobsleigh y Skeleton (FIBT) 
• Bolos (CMSB) 
• Bridge (FMB) 
• Curling (WCF)  
• Dardos (WDF) 
• Esquí/Snowboard (FIS) en saltos, acrobacias y halfpipe estilo libre de esquí, y halfpipe y 

Big Air de snowboard 
• Golf (IGF) 
• Lucha (FILA) 
• Motociclismo (FIM) 
• Motonáutica (UIM) 
• Pentatlón Moderno (UIPM) en disciplinas con tiro 
• Nueve bolos y diez bolos (FIQ) 
• Tiro (ISSF, CPI) (prohibidos también fuera de la competición) 
• Tiro con arco (FITA) (prohibidos también fuera de la competición) 
• Vela (ISAF) sólo para los timoneles de match-race 

 
Los betabloqueantes comprenden, aunque no exclusivamente, las siguientes sustancias: 

Acebutolol, alprenolol, atenolol, betaxolol, bisoprolol, bunolol, carteolol, carvedilol, 
celiprolol, esmolol, labetalol, levobunolol, metipranolol, metoprolol, nadolol, oxprenolol, 
pindolol, propranolol, sotalol, timolol. 

 



 

Резолюция 2CP/9 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

МЕЖДУНАРОДНАЯ КОНВЕНЦИЯ 
 

О БОРЬБЕ С ДОПИНГОМ В СПОРТЕ 
 
 
 

Приложение I – Запрещенный список – Международный стандарт 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Париж, 1 января 2011 года 
 
 

 

Resolution 2CP/9
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ЗАПРЕЩЕННЫЙ СПИСОК 2011 г. 
 

ВСЕМИРНЫЙ АНТИДОПИНГОВЫЙ КОДЕКС 
 

Действует с 1 января 2011 г. 
 
 
 
Все запрещенные субстанции должны рассматриваться как «особые субстанции», за 
исключением субстанций, отнесенных к классам S1, S2.1-S2.5, S4.4 и S6(a) и указанных в 
запрещенных методах M1, M2 и M3.  
 
 

СУБСТАНЦИИ И МЕТОДЫ, ЗАПРЕЩЕННЫЕ ВСЕГДА  
(КАК В СОРЕВНОВАТЕЛЬНЫЙ, ТАК И ВО ВНЕСОРЕВНОВАТЕЛЬНЫЙ ПЕРИОД) 

 
 

ЗАПРЕЩЕННЫЕ СУБСТАНЦИИ 
 
 
S0. НЕУТВЕРЖДЕННЫЕ СУБСТАНЦИИ 

Любые фармакологические субстанции, которые не указываются в одном из 
нижеследующих разделов настоящего Списка и на текущий момент не одобрены каким-либо 
правительственным регламентирующим органом здравоохранения для терапевтического 
использования при лечении людей (например, медикаменты, находящиеся на стадии 
доклинической или клинической разработки или выведенные из употребления), запрещены 
всегда. 

 

S1. АНАБОЛИЧЕСКИЕ АГЕНТЫ 

 Запрещены анаболические агенты. 

S1.1. Анаболические андрогенные стероиды (ААS) 

(а) Экзогенные* AAS, включая: 

1-андростенедиол (5α-андрост-1-ен-3β, 17β-диол); 1-андростенедион (5α-андрост-1-
ен-3,17-дион); боландиол (19-норандростендиол); боластерон; болденон; болдион 
(андроста-1,4-диен-3,17-дион); калюстерон; клостебол; даназол (17α-этинил-17β-
гидроксиандрост-4-ено[2,3-d]изоксазол); дегидрохлорметилтестостерон (4-хлоро-17β-
гидрокси-17α-метиландроста-1,4-диен-3-он); дезоксиметилтестостерон (17α-метил-5α 
–андрост-2-ен-17β-ол); дростанолон; этилэстренол (19-нор-17α-прегн-4-ен-17-ол); 
флюоксиместерон; формеболон; фюразабол (17β-гидрокси-17α-метил-5α-
андростано[2,3-с]-фюразан); гестринон; 4-гидрокситестостерон (4,17β-дигидроксиан-
дрост-4-ен-3-он); местанолон; местеролон; метенолон; метандиенон (17β-гидрокси-
17α-метиландроста-1,4-диен-3-он); метандриол; метастерон (2α, 17α-диметил-5α-
андростан-3-он-17β-ол); метилдиенолон (17β-гидрокси-17α-метилэстра-4,9-диен-3-он); 
метил-1-тестостерон (17β-гидрокси-17α-метил-5α-андрост-1-ен-3-он); 
метилнортестостерон (17β-гидрокси-17α-метилэстр-4-ен-3-он); метилтестостерон, 
метриболон (метилтриенолон 17β-гидрокси-17α-метилэстра-4,9,11-триен-3-он); 
метилтестостерон; миболерон; нандролон; 19-норандростендион (эстр-4-ен-3,17-
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дион); норболетон; норклостебол; норэтандролон; оксаболон; оксандролон; 
оксимэстерон; оксимэтолон; простанозол (17β-гидрокси-5α-андростано [3,2-с] 
пиразол) кинболон; станозолол; стенболон; 1-тестостерон (17β-гидрокси-5α-андрост-
1-ен-3-он); тетрагидрогестринон (18α-гомо-прегна-4,9,11-триен-17β-ол-3-он); 
тренболон и другие субстанции со схожей химической структурой или схожими 
биологическими эффектами. 

(b) Эндогенные** AAS при внешнем применении: 

андростендиол (андрост-5-ен-3β,17β-диол), андростендион (андрост-4-ен-3,17-дион), 
дигидротестостерон (17β-гидрокси-5α-андростан-3-он); прастерон 
(дегидроэпиандростерон, DHEA), тестостерон, 

а также следующие метаболиты и изомеры: 

5α-андростан-3α,17α-диол; 5α-андростан-3α,17β-диол; 5α-андростан-3β,17α-диол; 
5α-андростан-3β,17β-диол; андрост-4-ен-3α,17α-диол; андрост-4-ен-3α,17β-диол; 
андрост-4-ен-3β,17α-диол; андрост-5-ен-3α,17α-диол; андрост-5-ен-3α,17β-диол; 
андрост-5-ен-3β,17α-диол; 4-андростендиол (андрост-4-ен-3β,17β-диол); 5-андро-
стендион (андрост-5-ен-3,17-дион), эпи-дигидротестостерон; эпитестостерон; 3α-
гидрокси-5α-андростан-17-он; 3β-гидрокси-5α-андростан-17-он; 19-норандросте-
рон; 19-норэтиохоланолон. 

 

В данном разделе: 
* «экзогенные» субстанции означают субстанции, которые не могут вырабатываться 

организмом; 
** «эндогенные» субстанции означают субстанции, которые могут вырабатываться ор-

ганизмом. 

 

S1.2. Другие анаболические агенты (список не является исчерпывающим) 

Кленбутерол, избирательные модуляторы андрогенных рецепторов (SARMs), тиболон, 
зеранол, зилпатерол. 

 

S2. ПЕПТИДНЫЕ ГОРМОНЫ, ФАКТОРЫ РОСТА И ОТНОСЯЩИЕСЯ К НИМ 
СУБСТАНЦИИ 

Запрещены следующие субстанции и их релизинг-факторы: 

1. Вещества, стимулирующие эритропоэз [например, эритропоэтин (ЭПО), 
дарбепоэтин (дЭПО), стабилизаторы гипоксия-индуцируемого фактора 
(ГИФ), метоксиполиэтиленгликоль эпоэтин бета (CERA), пегинесатид 
(гематид)]; 

2. Хорионический гонадотропин (ХГ) и лютеинизирующий гормон (ЛГ) у  
мужчин;  

3. Инсулины; 
4. Кортикотропины; 
5. Гормон роста (ГР), инсулиноподобный фактор роста-1 (ИФР-1), 

фибропластные факторы роста (ФФР), фактор роста гепатоцитов (ФРГ), 
механические факторы роста (МФР), тромбоцитарный фактор роста (ТФР), 
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васкулярно-эндотелиальный фактор роста (ВЭФР), а также любые другие 
факторы роста, воздействующие на синтез/деградацию протеина, 
васкуляризацию, использование энергии, регенеративный потенциал или 
изменение типа волокон мышц, сухожилий или связок;  

и другие субстанции со схожей химической структурой или схожими биологическими 
эффектами. 

 

S3. БЕТА-2 АГОНИСТЫ 

Запрещены все бета-2 агонисты (включая, в надлежащих случаях, оба оптические изомера), 
за исключением сальбутамола (максимум 1 600 микрограммов за 24 часа) и сальметерола 
при употреблении с помощью ингаляции в соответствии с терапевтическим режимом, 
рекомендованным изготовителями.  

Присутствие сальбутамола в моче, превышающее 1 000 нг/мл, рассматривается не в качестве 
намеренного терапевтического применения субстанции и будет считаться неблагоприятным 
результатом анализа, за исключением тех случаев, когда спортсмен посредством 
контролируемого фармакокинетического исследования сможет доказать, что данный 
результат является следствием использования терапевтической дозы (максимум 1 600 
микрограммов за 24 часа) ингаляций сальбутамола. 

 

S4. ГОРМОННЫЕ АНТАГОНИСТЫ И МОДУЛЯТОРЫ 

Запрещены следующие классы: 

1. Ингибиторы ароматазы, включая аминоглютетимид, анастрозол, андроста-
1,4,6-триен-3,17-дион (андростатриендион), экземестан, форместан, летрозол, 
тестолактон; 

2. Избирательные модуляторы эстрогеновых рецепторов (SERMs), включая 
ралоксифен, тамоксифен, торемифен; 

3. Другие антиэстрогеновые субстанции, включая кломифен, циклофенил, 
фулвестрант; 

4. Агенты, изменяющие миостатиновые функции, включая ингибиторы 
миостатина. 

 

S5. ДИУРЕТИКИ И ДРУГИЕ МАСКИРУЮЩИЕ ВЕЩЕСТВА 

Запрещены маскирующие вещества. Они включают: 

диуретики, десмопрессин, заменители плазмы (например, глицерол, внутривенное 
применение альбумина, декстрана, гидроксиэтил крахмала и маннитола) 
пробенецид, и другие субстанции со схожими биологическими эффектами. 

К диуретикам относятся: 

ацетазоламид, амилорид, буметанид, канренон, хлорталидон, этакриническая 
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кислота, фуросемид, индапамид, метолазон, спиронолактон, тиазиды (например, 
бендрофлюметиазид, хлоротиазид, гидрохлоротиазид), триамтерен, а также другие 
субстанции со схожей химической структурой или схожими биологическими 
эффектами (за исключением дросперинона, памаброма и локального применения 
дорзоламина и бринзоламида, которые не запрещены). 

Для использования в соответствующих случаях, как в соревновательный, так и во 
внесоревновательный период, любого количества субстанции, для которой установлены 
пороговые ограничения (например, сальбутамола, морфина, катина, эфедрина, 
метилэфедрина и псевдоэфедрина), в сочетании с каким-либо диуретиком или другим 
маскирующим веществом требуется выдача конкретного разрешения на терапевтическое 
использование указанной субстанции в дополнение к предоставлению такого разрешения, 
касающегося данного диуретика или маскирующего вещества. 

 

ЗАПРЕЩЕННЫЕ МЕТОДЫ 

M1. УСИЛЕНИЕ ПЕРЕНОСА КИСЛОРОДА 

Запрещены следующие методы: 
 

1. Кровяной допинг, включая использование аутологических, гомологических или 
гетерологических продуктов крови или красных клеток крови любого происхож-
дения, 

2. Искусственное повышение способности крови поглощать, транспортировать и 
доставлять кислород, в частности с помощью перфторирования, использования 
эфапроксирала (RSR13) и модифицированных продуктов на основе гемоглобина 
(например, заменители крови на основе гемоглобина, гемоглобиновые продукты в 
микрокапсулах) и других методов, за исключением  дополнительного кислорода. 

 

М2. ХИМИЧЕСКИЕ И ФИЗИЧЕСКИЕ МАНИПУЛЯЦИИ 

Запрещены следующие методы: 

1. фальсификация или попытки фальсификации с целью нарушения целостности и 
подлинности проб, взятых при допинг-контроле. Это может включать в себя, 
например, катетеризацию, подмену мочи и/или подмешивание к ней субстанций 
(например, протеазы); 

2. внутривенные инфузии за исключением случаев законного применения при 
госпитализации или при клинических исследованиях; 

3. последовательный забор, манипулирование и реинфузия цельной крови в 
кровеносную систему запрещается. 

 

МЗ. ГЕННЫЙ ДОПИНГ 

Нижеследующие методы, способные улучшать спортивные результаты, запрещены: 

1. пересадка нуклеиновых кислот или последовательностей нуклеиновых кислот; 
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2. использование нормальных и генетически модифицированных клеток; 

3. использование веществ, прямо или косвенно воздействующих на функции, 
которые, согласно имеющимся данным, влияют на спортивные результаты. 
Например, запрещены агонисты δ-рецепторов, активируемых пероксисомным 
пролифератором (PPARδ) (в частности GW 1516), и агонисты активированной 
PPARδ-AMP протеин киназы (AMPK) (например, AICAR). 

 
 

ВЕЩЕСТВА И МЕТОДЫ, 
ЗАПРЕЩЕННЫЕ НА СОРЕВНОВАНИЯХ 

В дополнение к категориям, перечисленным в разделах S0-S5 и М1-М3 выше,  
во время соревнований запрещены следующие категории: 

ЗАПРЕЩЕННЫЕ СУБСТАНЦИИ 

S6. СТИМУЛЯТОРЫ 

Запрещены все стимуляторы (включая в соответствующих случаях оба их оптических 
изомера), за исключением производных имидазола для местного применения и стимуляторов, 
включенных в Программу мониторинга 2011 г.* 

К стимуляторам относятся: 

(a) стимуляторы, не отнесенные к особой категории: 

адрафинил, амфепрамон, амифеназол, амфетамин, амфетаминил, бенфлуорекс, 
бензфетамин, бензалпиперазин, бромантан, клобензорекс, кокаин, кропропамид, 
кротетамид, диметиламфетамин, этиламфетамин, фампрофазон, фенкамин, 
фенетиллин, фенфлюрамин, фенпропорекс, фюрфенорекс, мефенорекс, 
мефентермин, мезокарб, метамфетамин (d-), p-метиламфетамин, 
метилендиоксиамфетамин, метилендиоксиметамфетамин, модафинил, 
норфенфлюрамин, фендиметразин, фенметразин, фентермин, 4-фенилпирацетам 
(карфедон), прениламин, пролинтан.  

Стимулятор, конкретно не указанный в этом разделе, считается субстанцией, 
отнесенной к особой категории. 

(b) стимуляторы, отнесенные к особой категории (примеры): 

адреналин**, катин***, эфедрин****, этамиван, этилэфрин, фенбутразат, 
фенкамфамин, гептаминол, изометептен, левметамфетамин, меклофеноксат, 
метилэфедрин****, метилгексанеамин (диметилпентиламин), метилфенидат, 
никетамид, норфепефрин, октопамин, оксилофрин, парагидроксиамфетамин, 
пемолин, пентетразол, фенпрометамин, пропилгекседрин, псевдоэфедрин∗∗∗∗∗, 
селегилин, сибутрамин, стрихнин, туаминогептан и другие субстанции со схожей 
структурой или схожими биологическими эффектами. 

* Следующие субстанции, включенные в Программу мониторинга 2011 г. (бупропион, 
кофеин, фенилэфрин, фенилпропаноламин, пипрадол, , синефрин), не считаются 
запрещенными субстанциями. 

** Адреналин, содержащийся в препаратах для местной анестезии или для местного 
применения (например, назальных, офтальмологических), не запрещен. 
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*** Катин запрещен, если его содержание в моче превышает 5 микрограмм на миллилитр. 

**** Эфедрин и метилэфедрин запрещены, если содержание каждого из них в моче пре-
вышает 10 микрограмм на миллилитр.  

∗∗∗∗∗ Псевдоэфедрин запрещен, если его содержание в моче превышает 150 
микрограмм на миллилитр. 

 

S7. НАРКОТИКИ 

Запрещены: 

бупренорфин, декстроморамид, диаморфин (героин), фентанил и его производные, 
гидроморфион, метадон, морфин, оксикодон, оксиморфон, пентазоцин, петидин. 

 

S8. КАННАБИНОИДЫ 

Запрещены природные (например, каннабис, гашиш, марихуана) или синтетические 
каннабиноиды delta 9-тетрагидроканнабинол (ТГК) и каннабимиметики [например, «Спайс» 
(где содержатся JWH018, JWH073), HU-210].  

 

S9. ГЛЮКОКОРТИКОСТЕРОИДЫ 

Все глюкокортикостероиды запрещены при их оральном, внутривенном, внутримышечном 
или ректальном применении.  
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ВЕЩЕСТВА, ЗАПРЕЩЕННЫЕ В ОТДЕЛЬНЫХ ВИДАХ СПОРТА 

Р1. АЛКОГОЛЬ 

Спирт (этанол) запрещен только на соревнованиях в следующих видах спорта. Обнаруживается 
путем анализа дыхания и/или крови. Порог (значения гематологических показателей) – 0,10 
грамма/литр. 

• Аэронавтика (FAI)  
• Стрельба из лука (FITA,)  
• Автомобильный спорт (FIA)  
• Каратэ (WKF)  
• Мотоспорт (FIA)  
• Кегли и боулинг (FIQ)  
• Водный моторный спорт (UIM)   

 

Р2. БЕТА-БЛОКАТОРЫ 

Если не указано иного, бета-блокаторы запрещены только на соревнованиях в следующих 
видах спорта: 

• Аэронавтика (FAI) 
• Стрельба из лука (FITA,) (также запрещены вне соревнований) 
• Автомобильный спорт (FIA) 
• Биллиардный спорт и снукер (WCBS) 
• Бобслей и скелетон (FIBT) 
• Петанк (CMSВ,) 
• Бридж (FMB) 
• Керлинг (WCF) 
• Дартс (WDF) 
• Гольф (IGF) 
• Мотоспорт (FIM) 
• Современное пятиборье (UIPM) для дисциплин, включающих стрельбу 
• Кегли и боулинг (FIQ) 
• Водный моторный спорт (UIM) 
• Парусный спорт (ISAF) (только в матчевых гонках) 
• Стрельба (ISSF, IPC) (также запрещены вне соревнований) 
• Лыжный спорт/сноубординг (FIS) (прыжки на лыжах с трамплина, прыжки 

(фристайл)/хафпайп и хафпайп в сноуборде/биг эир) 
• Борьба (FILA) 

К бета-блокаторам относятся (список не является исчерпывающим): 

ацебутолол, альпренолол, атенолол, бетаксолол, бисопролол, бунолол, картеолол, 
карведиол, целипролол, эсмолол, лабеталол, левобунолол, метипранолол, метопролол, 
надолол, окспренолол, пиндолол, пропанолол, соталол, тимолол. 
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אא)( א א :،*אא
1-androstenediol (5α-androst-1-ene-3β,17β-diol ); 1-androstenedione (5α-androst-1-ene-3,17-
dione); bolandiol (19-norandrostenediol); bolasterone; boldenone; boldione (androsta-1,4-
diene-3,17-dione); calusterone; clostebol; danazol (17α-ethynyl-17β-hydroxyandrost-4-eno[2,3-
d]isoxazole); dehydrochlormethyltestosterone (4-chloro-17β-hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-
dien-3-one);  desoxymethyltestosterone (17α-methyl-5α-androst-2-en-17β-ol); drostanolone; 
ethylestrenol (19-nor-17α-pregn-4-en-17-ol); fluoxymesterone; formebolone; furazabol (17β-
hydroxy-17α-methyl-5α-androstano[2,3-c]-furazan); gestrinone; 4-hydroxytestosterone (4,17β-
dihydroxyandrost-4-en-3-one); mestanolone; mesterolone; metenolone; methandienone (17β-
hydroxy-17α-methylandrosta-1,4-dien-3-one); methandriol; methasterone (2α, 17α-dimethyl-5α-
androstane-3-one-17β-ol); methyldienolone (17β-hydroxy-17α-methylestra-4,9-dien-3-one); 
methyl-1-testosterone (17β-hydroxy-17α-methyl-5α-androst-1-en-3-one); 
methylnortestosterone (17β-hydroxy-17α-methylestr-4-en-3-one); methyltrienolone (17β-
hydroxy-17α-methylestra-4,9,11-trien-3-one); methyltestosterone metribolone; mibolerone; 
nandrolone; 19-norandrostenedione (estr-4-ene-3,17-dione); norboletone; norclostebol; 
norethandrolone; oxabolone; oxandrolone; oxymesterone; oxymetholone; prostanozol 
(17β-hydroxy-5α-androstano [3,2-c]pyrazole); quinbolone; stanozolol; stenbolone; 1-
testosterone (17β-hydroxy-5α-androst-1-en-3-one); tetrahydrogestrinone (18a-homo-pregna-
4,9,11-trien-17β-ol-3-one); trenbolone ; 
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androstenediol (androst-5-ene-3β,17β-diol); androstenedione (androst-4-ene-3,17-
dione); dihydrotestosterone (17β-hydroxy-5α-androstan-3-one); prasterone 
(dehydroepiandrosterone, DHEA); testosterone 

א א א א א :א
5α-androstane-3α,17α-diol; 5α-androstane-3α,17β-diol; 5α-androstane-3β,17α-diol; 5α-
androstane-3β,17β-diol; androst-4-ene-3α,17α-diol; androst-4-ene-3α,17β-diol; 
androst-4-ene-3β,17α-diol; androst-5-ene-3α,17α-diol; androst-5-ene-3α,17β-diol; 
androst-5-ene-3β,17α-diol; 4-androstenediol (androst-4-ene-3β,17β-diol); 5-
androstenedione (androst-5-ene-3,17-dione); epi-dihydrotestosterone; epitestosterone 
3α-hydroxy-5α-androstan-17-one; 3β-hydroxy-5α-androstan-17-one; 19-
norandrosterone; 19-noretiocholanolone. 
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aminoglutethimide anastrozole, androsta-1,4,6-triene-3,17-dione 
(androstatrienedione), androstene-3,6,17 trione (6-oxo), exemestane, formestane, 
letrozole, testolactone; 

א−٢ א ،א(SERMs)א
،   .raloxifene, tamoxifen, toremifeneא

א−٣ ،،
clomiphene, cyclofenil, fulvestrant. 
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Peroxisome Proliferator Activated Receptor δ (PPARδ) agonists (e.g. GW 1516), PPARδ-AMP-
activated protein kinase (AMPK) axis agonists (e.g. AICAR). 
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Adrafinil, amfepramone, amiphenazole, amphetamine, amphetaminil, benfluorex , 
benzphetamine, benzyl piperazine, bromantan, clobenzorex, cocaine, cropropamide, 
crotetamide, dimethylamphetamine, etilamphetamine, famprofazone, fencamine, 
fenetylline, fenfluramine, fenproporex, furfenorex, mefenorex, mephentermine, mesocarb, 
methamphetamine(d-), p-methylamphetamine methylenedioxyamphetamine, 
methylenedioxymethamphetamine, p-methylamphetamine, modafinil, norfenfluramine, 
phendimetrazine, phenmetrazine, phentermine, 4-phenylpiracetam (carphedon) , 
prenylamine, prolintane.  

א א ، א א א א א א א .א
):(אא)(

Adrenaline**, cathine***, ephedrine****, etamivan , etilefrine, fenbutrazate, fencamfamin, 
heptaminol, isometheptene, levmethamfetamine, meclofenoxate, methylephedrine****, 
methylhexaneamine (dimethylpentylamine), methylphenidate, nikethamide, 
norfenefrine, octopamine, oxilofrine, parahydroxyamphetamine, pemoline, pentetrazol 
phenpromethamine, propylhexedrine, pseudoephedrine*****, selegiline, sibutramine, 
strychnine, tuaminoheptane,  
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אאאאאא(Adrenaline)א**
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2011 年禁用清单 

世界反兴奋剂条例 

2011 年 1 月 1 日起生效 

 除 S1、S2.1-2.5、S4.4 和 S6(a)类中的物质以及 M1、M2 和 M3 中的禁用方法外，所有禁

用物质均应视为“特定物质”。 

所有场合禁用的物质和方法 

(赛内和赛外) 

禁用物质 

S0 没有得到批准的物质 

 在任何时候都禁止使用下文禁用清单各部分没有涉及但目前没有任何政府卫生管理部门批

准用于人的治疗的任何医药物质（即临床试用前和临床试用的药物以及已停止使用的药物）。 

S1. 蛋白同化制剂 

 禁用蛋白同化制剂。 

S1.1 蛋白同化雄性类固醇（AAS） 

a. 外源性*蛋白同化雄性类固醇包括： 

 1-androstenediol（5a-androst-1-ene-3b,17b-diol）/1-雄烯二醇（5a-雄-1-烯-3b,17b-二醇）；

1-androstenedione （ 5a-androst-1-ene-3,17-dione ） /1- 雄烯二酮（ 5a- 雄 -1- 烯 -3,17- 二酮）；

bolandiol(19-norandrostenediol)/勃朗二醇（19-去甲雄烯二醇）；bolasterone/勃拉睾酮（双甲睾

酮）；boldenone/勃地酮（宝丹酮）；boldione(androsta-1,4-diene-3,17-dione)/（1,4-雄二烯-3,17-

二酮）；calusterone/卡普睾酮；clostebol/氯司替勃（氯斯太宝）；danazol（17a-ethynyl-17b-

hydroxyandrost-4-eno[2,3-d]isoxazole ） / 达 那 唑 (17a-ethynyl-17b-hydroxyandrost-4-eno[2,3-

d]isoxazole)；dehydrochloromethyltestosterone（4-chloro-17b-hydroxy-17a-methylandrosta-1,4-dien-

3-one ） / 脱 氢 氯 甲 基 睾 酮 （ 4-chloro-17b-hydroxy-17a-methylandrosta-1,4-dien-3- 酮 ） ；
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desoxymethyltestosterone （ 17a-methyl-5a-androst-2-en-17b-ol ） / （新）脱氧甲基睾酮（ 17a-

methyl-5a-androst-2-en-17b-醇）；drostanolone/屈他雄酮（羟甲雄酮）；ethylestrenol(19-nor-17a-

pregn-4-en-17-ol)/ 乙基雌烯醇 (19-nor-17a-pregn-4-en-17- 醇 ) ； fluoxymesterone/ 氟甲睾酮；

formebolone/甲酰勃龙（醛甲宝龙）； furazabol（ 17b-hydroxy-17a-methyl-5a-androstano[2,3-

c]furazan）/呋咱甲氢龙（17b-hydroxy-17a-methyl-5a-androstano[2,3-c]furazan）；gestrinone/孕三

烯 酮 ； 4 – hydroxytestosterone （ 4,17b-dihydroxyandrost-4-en-3-one ） /4- 羟 基 睾 酮 (4,17b-

dihydroxyandrost-4-en-3-酮)；mestanolone/美雄诺龙；mesterolone/美睾酮；metenolone/美替诺

龙；methandienone（17b-hydroxy-17a-methylandrosta-1,4-dien-3-one）/美雄酮（17b-hydroxy-17a-

methylandrosta-1,4-dien-3- 酮 ） ； methandriol/ 美 雄 醇 ； methasterone （ 2a,17a-dimethyl-5a-

androstane-3-one-17b-ol） /（新）美萨睾酮（2a,17a-dimethyl-5a-androstane-3-one-17b-醇）；

methyldienolone（17b-hydroxy-17a-methylestra-4,9-dien-3-one） /甲基地诺龙（17b-hydroxy-17a-

methylestra-4,9-dien-3- 酮）； methyl-1-testosterone （ 17b-hydroxy-17a-methyl-5a-androst-1-en-3-

one ） / （ 新 ） 甲 基 -1- 睾 酮 (17b-hydroxy-17a-methyl-5a-androst-1-en-3- 酮 ) ；

methylnortestosterone(17b-hydroxy-17a-methylestr-4-en-3-one)/ 甲 基 诺 睾 酮 (17b-hydroxy-17a-

methylestr-4-en-3-酮)；methyltestosterone/甲睾酮；metribolone (methyltrienolone 17b-hydroxy-17a-

methylestra –4,9,11-trien-3-one）/美曲勃龙(甲基三烯醇酮 17b-羟基- 17a- 甲基甾-4,9,11-三烯-3-

酮）； mibolerone/米勃龙；nandrolone/诺龙；19-norandrostenedione(estr-4-ene-3,17-dione)/19-去

甲雄烯二酮(estr-4-ene-3,17-二酮)；norbolethone/诺勃酮（双乙基诺龙）；norclostebol/去甲氯司

替勃；norethandrolone/诺乙雄龙（乙基诺龙）；oxabolone/羟勃龙（氧宝龙）；oxandrolone/氧

雄龙（氧甲氢龙）；oxymesterone/羟甲睾酮；oxymetholone/羟甲烯龙；prostanozol（17β -

hydroxy-5α-androstano[3,2-c]pyrazole）/（新）普罗斯它诺唑（17b-羟基-5α-雄(甾)烯二酮[3,2-c] 

吡唑）；quinbolone/奎勃龙；stanozolol/司坦唑醇；stenbolone/司腾勃龙；1-testosterone（17b-

dydroxy-5a-androst-1-en-3-one ） /1- 睾 酮 （ 17b-dydroxy-5a-androst-1-en-3- 酮 ） ；

tetrahydrogestrinone(18a-homo-pregna-4,9,11-trien-17b-ol-3-one)/四氢孕三烯酮(18a-高-孕-4,9,11-三

烯-17b-醇-3-酮)；trenbolone/群勃龙（追宝龙），以及其他具有相似化学结构或相似生物作用的

物质。 
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b． 外源给服的内源性**蛋白同化雄性类固醇： 

 Androstenediol（ androst-5-ene-3b, 17b-diol） / 雄烯二醇（雄 -5-烯 -3b， 17b-二醇）；

androstenedione （ androst-4-ene-3, 17-dione ） / 雄 烯 二 酮 （ 雄 -4- 烯 -3 ， 17- 二 酮 ） ；

dihydrotestosterone(17b- hydroxy-5a- androstan-17-one) / 双氢睾酮 (17b-羟基 -5a-雄烷 -3-酮 )；

prasterone(dehydroepiandrosterone,DHEA) / 普拉雄酮（脱氢表雄酮, DHEA）testosterone/睾酮。 

以及下述代谢物和异构体： 

 5a-androstane-3a, 17a-diol/5a-雄烷-3a, 17a-二醇；5a-androstane-3a, 17b-diol/5a-雄烷-3a, 17b-

二醇；5a-androstane-3b, 17a-diol/5a-雄烷-3b, 17a-二醇；5a-androstane-3b, 17b-diol/5a-雄烷-3b, 

17b-二醇；androst-4-ene-3a, 17a-diol/雄-4-烯-3a, 17a-二醇；androst-4-ene-3a, 17b-diol/雄-4-烯-3a, 

17b-二醇；androst-4-ene-3b, 17a-diol/雄-4-烯-3b, 17a-二醇；androst-5-ene-3a, 17a-diol/雄-5-烯-3a, 

17a-二醇；androst-5-ene-3a, 17b-diol/雄-5-烯-3a, 17b-二醇；androst-5-ene-3b, 17a-diol/雄-5-烯-3b, 

17a-二醇；4-androstenediol（androst-4-ene-3b, 17b-diol）/雄-4-烯二醇（雄-4-烯-3b,17b-二醇）；

5- androstenedione（ androst-5-ene-3, 17-dione） /雄烯二酮（雄 -5-烯 -3， 17-二酮）； epi-

dihydrotestosterone/表双氢睾酮；epitestosterone /表睾(甾)酮；3a-hydroxy-5a-androstan-17-one/3a-

羟 基 -5a- 雄 烷 -17- 酮 ； 3b-hydroxy-5a-androstan-17-one/3b- 羟 基 --5a- 雄 烷 -17- 酮 ； 19-

norandrosterone/19-去甲雄酮；19-noretiocholanolone/19-去甲本胆烷醇酮。 

就本节而言： 

*   “外源性物质”指正常情况下人体不能自然生成的物质。 

**   “内源性物质”指人体能够自然生成的物质。 

S1.2 其他蛋白同化制剂，包括但不仅限于： 

 Clenbuterol/克仑特罗；selective androgen receptor modulators (SARM)/选择性雄性激素受体

调节剂；tibolone/替勃龙；zeranol/折仑诺；zilpaterol/齐帕特罗。 
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S2. 肽类激素、生长因子和相关物质 

 禁用下列物质及其释放因子： 

1． 促进红血球生成的药剂（例如 erythropoietin 促红细胞生成素 /（EPO） , 

darbepoietin / 阿尔法多巴胺（dEPO）hypoxia-inducible factor stabilizers 缺氧诱

导因子稳定剂 (HIF), methoxy polyethylene glycol-epoetin beta (CERA)/ 甲氧基聚

乙二醇促红细胞生成素-β(CERA)，(Peginesatide/Hematide)）； 

2. 男用 Chorionic Gonadotrophin (CG) /绒促性素（CG）和 Luteinizing Hormone 

(LH) /黄体生成素（LH）； 

3． Insulin/胰岛素； 

4． Corticotrophins/促皮质素 

5． Growth hormone（hGH）/生长激素（hGH）；Insulin-like Growth Factor（IGF-

1）/胰岛素样生长因子（如 IGF-1）；Fibroblast Growth Factors (FGFs) /纤维原

细胞生长因子 (FGFs), Mechano Growth Factors （MGFs） /机械生长因子

（MGF）； Platelet-Derived Growth Factor (PDGF)/ 血小板衍化生长因子

(PDGF)； Vascular-Endothelial Growth Factor (VEGF) /脉管内皮细胞生长因子

(VEGF) 以及其它肌肉、腱、韧带、蛋白质合成/衰变、血管、能量利用、更新

能力或纤维组织转化的其他生长因子；以及其他具有相似化学结构或相似生物

作用的物质。 

S3. B2-激动剂 

 所有 b2-激动剂（在适当情况下包括两种光学异构体）均为禁用物质，但沙丁胺醇

/salbutamol（24 小时内 大剂量为 1600 微克）和沙美特罗/ salmeterol 按照制药商建议的治疗方

法吸入使用除外。 

尿中的沙丁胺醇含量超过 1000 ng/ml 将被推定为不属于有意的治疗用药，因此将被

视为阳性检测结果，除非该运动员能通过受控药代动力学研究证明此不正常结果确

系因使用治疗性沙丁胺醇吸入剂（24 小时内 大剂量为 1600 微克）所致。 
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S4. 荷尔蒙拮抗剂和调节剂 

 禁用下列类别： 

1. 芳香酶抑制剂，包括但不仅限于：aminogluthetimide/氨鲁米特；anastrozole/阿

那 曲 唑 ；  androsta-1,4,6-triene-3,17-dione/ 雄 甾 1,4,6- 三 烯 -3,17- 二 酮

(androstatrienedione/雄甾三烯二酮)；4-androstene-3,6,17 trione/雄烯-3,6,17 三酮

(6-oxo) ； exemestane/ 依西美坦； formestane/ 福美坦； letrozole/ 来曲唑； 

testolactone/睾内酯； 

2. 选择性雌激素受体调节器（SERMs），包括但不仅限于：raloxifene/那洛西

芬；tamoxifen/他莫昔芬；toremifene/托瑞米芬； 

3. 其他抗雌激素作用物质，包括但不仅限于：clomiphene/氯米芬；cyclofenil/环芬

尼；fulvestrant/氟维司群； 

4． 修改肌生成抑制素功能的制剂，包括但不仅限于：肌生成抑制素抑制剂。 

S5. 利尿剂和其他掩蔽剂 

 禁用掩蔽剂，其中包括： 

Diuretics/利尿剂；desmopressin/去氨加压素；plasma expanders/血浆膨胀剂（如

glycerol/丙三醇，静脉注射 albumin/白蛋白, dextran/代血浆, hydroxyethyl starch/羟乙

基淀粉和 mannitol/甘露醇）；probenecid/丙磺舒；以及具有相似生物作用的其它物

质。 

 利尿剂包括： 

Acetazolamide/乙酰唑胺；amiloride/阿米洛利；bumetanide/布美他尼；canrenone/坎利

酮；chlortalidone/氯噻酮；etacrynic acid/依他尼酸；furosemide/呋塞米；indapamide/

吲达帕胺；metolazone/美托拉宗；spironolactone/螺内酯；thiazides 

（e.g. bendroflumethiazide，chlorothiazide，hydrochlorothiazide）/噻嗪类 

（如苄氟噻嗪、氯噻嗪、氢氯噻嗪）；triamterene/氨苯蝶啶；和具有相似化学结构

或相似生物作用的其他物质（drosperinone/曲螺酮和 pamabrom/帕马溴以及局部使用

的 dorzolamide/和噻吗洛尔 和 brinzolamide/布林佐胺不属于禁用物质，除外）。 
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 如可适用，赛内和赛外在服用利尿剂和其他掩蔽剂的同时，使用任何剂量有上限规定的物

质（如：沙丁胺醇（salbutamol）、吗啡（morphine）、去甲伪麻黄碱（cathine）、麻黄碱

（ephedrine）、甲基麻黄碱（methylephedrine）和伪麻黄碱（pseudoephedrine））除了需要利尿

剂和其他掩蔽剂的治疗用药豁免以外，还需获得使用该物质的具体治疗用药豁免。 

 

禁用方法 

M1. 提高输氧能力 

 禁用以下方法： 

1. 血液兴奋剂，包括使用自体、同源或异源血液或使用任何来源制成的血红细胞

制品。 

2. 人为提高氧气的摄入、流通或释放，包括但不仅限于使用全氟化合物、

efaproxiral（RSR13）及经修饰的血红蛋白制剂（如以血红蛋白为主剂的血液替代

品，微囊血红蛋白制剂等），补氧除外。 

M2. 化学和物理篡改 

 禁用以下方法： 

1. 为改变兴奋剂检查所收集样本的完整性和合法性，篡改或企图篡改样本。包括

但不仅限于：导管插入术及尿样置换和（或）掺杂（如蛋白酶）。 

2. 除了入院和临床分析过程中合理使用外，禁用静脉注射。 

3． 禁止循环性抽取全血、将其处理后再注入循环系统。 

M3. 基因兴奋剂 

 禁止采取下述有可能提高运动成绩的做法： 

1. 移植核酸和核酸序列; 

2. 使用正常细胞和转基因细胞。 
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 使用直接或间接作用于已知会影响比赛成绩功能的药剂，如：Peroxisome Proliferator 

Activated Receptor δ /过氧化体增殖物激活型受体δ (PPARδ) 兴奋剂 (如 GW 1516) 和 PPAR

δ-AMP-activated protein kinase/PPARδ-AMP 活化蛋白激酶(AMPK) 中枢兴奋剂(如 AICAR) 。 

赛内禁用物质和方法 

 除了以上定义的类别 S0 至 S5，以及 M1 至 M3 外，以下类别在比赛中禁用： 

禁用物质 

S6. 刺激剂 

 禁用所有刺激剂，包括其相关的光学异构体，但：局部使用的咪唑衍生物以及列入《2011

年监控程序》的刺激剂*除外。 

 刺激剂包括： 

(a) 非特定物质： 

Adrafinil/阿屈非尼（艾捉非尼）；amfepramone/二乙胺苯丙酮；amiphenazole/阿米苯

唑 ； amphetamine/ 苯 丙 胺 ； amphetaminil/ 安 非 他 尼 ； benfluorex / 苯 氟 雷 斯 ；

benzphetamine/苄非他明； benzylpiperazine/benzylpiperazine； bromantan/布罗曼坦； 

clobenzorex/氯苄雷司；cocaine/可卡因；cropropamide/巴酰丙酰胺；crotetamide/巴酰乙酰

胺； dimethylamphetamine/二甲基苯丙胺（二甲基安非他明）；etilamphetamine/乙非他

明（乙苯丙胺）；famprofazone/泛普法宗；fencamine/芬咖明；fenetylline/芬乙茶碱；

fenfluramine/芬氟拉明；fenproporex/芬普雷司（氰乙苯丙胺）；furfenorex/呋芬雷司（呋

甲苯丙胺）；mefenorex/美芬雷司（氯丙苯丙胺）；mephentermine/美芬丁胺；mesocarb/

美索卡（麦索卡）；methamphetamine(d-)/甲基苯丙胺(d-)；p-methylamphetamine/p-去氧

麻黄碱； methylenedioxyamphetamine/甲烯二氧苯丙胺；methylenedioxymethamphetamine/

甲烯二氧甲苯丙胺；modafinil/莫达非尼（莫达芬尼）；norfenfluramine/去乙芬氟拉明； 

phendimetrazine/苯甲曲秦（苯双甲吗啉/二甲苯吗啉）；phenmetrazine/芬美曲秦（苯甲

吗啉）；phentermine/芬特明（苯丁胺）；4-phenylpiracetam(carphedon)/4-phenylpiracetam

（卡非多）；prenylamine/普尼拉明； prolintane/普罗林坦（苯咯戊烷）。 
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本节未明确列出的刺激剂属于特定物质。 

 (b) 特定物质（实例） 

adrenaline**/肾上腺素；cathine***/去甲伪麻黄碱； ephedrine****/麻黄碱；etamivan/

香草二乙胺；etilefrine/依替福林；fenbutrazate/芬布酯；fencamfamin/芬坎法明（莰苯

乙胺）；heptaminol/庚胺醇；isometheptene/异美汀；levmetamfetamine/左旋甲基苯丙

胺； meclofenoxate/ 甲氯芬酯（氯酯醒）； methylephedrine****/ 甲基麻黄碱；

methylhexaneamine(dimethylpentylamine) /甲基已胺（二甲基戊胺）; methylphenidate/

哌醋甲酯； nikethamide /尼可刹米（尼可刹咪）； norfenefrine/去甲苯福林；

octopamine/奥克巴胺；  oxilofrine/奥洛福林；parahydroxyamphetamine/对羟基苯丙

胺 ； pemoline/ 匹 莫 林 ； pentetrazol/ 戊 四 氮 ； phenpromethamine/ 苯 丙 甲 胺 ；

propylhexedrine/环已丙甲胺；pseudoephedrine/伪麻黄碱*****；selegiline/司来吉兰

（司立吉林）；sibutramine/西布曲明；strychnine/士的宁；tuaminoheptane/异庚胺，

以及其他具有相似化学结构或生物作用的物质。 

* 列在 2011 年监控程序中的物质（bupropion/氨非他酮；caffeine/咖啡因；phenylephrine/

脱羟肾上腺素； phenylpropanolamine/苯丙羟胺；pipradrol/阿扎环醇； synephrine/脱氧

肾上腺素）不视为禁用物质。 

** 肾上腺素与局麻药合用或局部使用（如鼻，眼等）不属于禁用范围。 

**** 尿中去甲伪麻黄碱浓度超过 5 μg/ml 时构成违禁。 

***** 尿中麻黄碱或甲基麻黄碱浓度超过 10 μg/ml 时构成违禁。 

***** 尿中伪麻黄碱浓度超过 150 μg/ml 时构成违禁 。 

S7. 麻醉剂 

 禁用下列物质： 

 Buprenorphine/丁丙诺啡；dextromoramide/右吗拉胺（右吗拉米）；diamorphine（heroin）/

二醋吗啡（海洛因）；fentanyl and its derivatives/芬太尼及其衍生物；hydromorphone/氢吗啡

酮； methadone/ 美沙酮； morphine/ 吗啡； oxycodone/ 羟考酮； oxymorphone/ 羟吗啡酮；

pentazocine/喷他佐辛；pethidine/哌替啶。 
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S8. 大麻（酚）类： 

 天然（如 cannabis 大麻、 hashish 哈希什、 marijuana 玛利华纳）或合成 delta 9-

tetrahydrocannabinol/delta 9-四氢大麻醇(THC)及 cannabimimetics（如含有 JWH018、JWH073 和

HU-210 的“药料”）禁用。 

S9. 糖皮质类固醇 

 禁止口服、静脉注射或肌肉注射或直肠给予所有糖皮质类固醇。 

特殊项目禁用物质 

P1. 酒精 

 在下列项目中，酒精（乙醇）仅在赛内禁用。将通过呼吸气分析和（或）血液进行检查。

兴奋剂违规的阈值（血液指标）为 0.10g/L。 

· 航空运动（FAI，国际航空运动联合会） 

· 射箭（FITA--国际射箭联合会） 

· 汽车运动（FIA，国际汽车运动联合会） 

· 空手道（WKF，世界空手道联合会） 

· 摩托车运动（FIM，国际摩托车运动联合会） 

· 九瓶和十瓶保龄球（FIQ，国际保龄球联合会） 

· 摩托艇（UIM，国际摩托艇联盟） 

P2. B-阻断剂 

 下列项目中，除非另有说明，b-阻断剂仅在赛内禁用。 

· 航空运动（FAI，国际航空运动联合会） 

· 射箭（FITA--国际射箭联合会）（赛外也禁用） 

· 汽车运动（FIA，国际汽车运动联合会） 

· 台球和斯诺克（WCBS，世界台球联盟） 

· 有舵雪橇和钢架雪撬（FIBT，国际有舵雪橇和平底雪橇联合会） 

· 滚木球（CMSB－世界滚木球运动联盟） 
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· 桥牌（FMB，世界桥牌联合会） 

· 冰壶（WCF，世界冰壶联合会） 

· 飞镖（WDF，世界飞镖联合会） 

· 高尔夫球（IGF，国际高尔夫球联合会） 

· 摩托车运动（FIM，国际摩托车运动联合会） 

· 现代五项（UIPM，国际现代五项联盟）（有射击的项目） 

· 九瓶和十瓶保龄球（FIQ，国际保龄球联合会） 

· 摩托艇（UIM, 国际摩托艇联合会） 

· 帆船（ISAF，国际帆船运动联合会）（仅对抗赛舵手） 

· 射击（ISSF，国际射击联盟）（赛外也禁用） 

· 滑雪／雪板滑雪（FIS，国际滑雪联合会）：跳台滑雪、自由式空中技巧／半

管和雪板半管／腾空赛 

· 摔跤（FILA，国际业余摔跤联合会） 

 b-阻断剂包括但不仅限于下列物质： 

Acebutolol/醋丁洛尔；alprenolol/阿普洛尔（心得舒）；atenolol/阿替洛尔；betaxolol/

倍他洛尔；bisoprolol/比索洛尔；bunolol/布诺洛尔；carteolol/卡替洛尔；carvedilol/卡

维地洛（卡维地罗）；celiprolol/塞利洛尔（双胺心安）；esmolol/艾司洛尔；

labetalol/拉贝洛尔（降压乐）； levobunolol/左布诺洛尔（左旋丁酮心安）；

metipranolol/美替洛尔；metoprolol/美托洛尔；nadolol/纳多洛尔（羟氢萘心安）；

oxprenolol/氧烯洛尔；pindolol/吲哚洛尔；propranolol/普萘洛尔；sotalol/索他洛尔；

timolol/噻吗洛尔。 
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Extract from the INTERNATIONAL STANDARD FOR THERAPEUTIC USE 
EXEMPTIONS, 1 January 2011 of the World Anti-Doping Agency (WADA) 

 
 

PART TWO: STANDARDS FOR GRANTING THERAPEUTIC USE EXEMPTIONS 
 
 
4.0 Criteria for Granting a Therapeutic Use Exemption 
 
A Therapeutic Use Exemption (TUE) may be granted to an Athlete permitting the Use of a 
Prohibited Substance or Prohibited Method.  An application for a TUE will be reviewed by a 
Therapeutic Use Exemption Committee (TUEC). The TUEC will be appointed by an Anti-
Doping Organization.  

 
4.1 A TUE will be granted only in strict accordance with the following criteria: 
 

(a) The Athlete would experience a significant impairment to health if the Prohibited 
Substance or Prohibited Method were to be withheld in the course of treating an 
acute or chronic medical condition. 

 
(b) The Therapeutic Use of the Prohibited Substance or Prohibited Method would 

produce no additional enhancement of performance other than that which might 
be anticipated by a return to a state of normal health following the treatment of a 
legitimate medical condition. The Use of any Prohibited Substance or Prohibited 
Method to increase “low-normal” levels of any endogenous hormone is not 
considered an acceptable Therapeutic intervention. 

 
(c) There is no reasonable Therapeutic alternative to the Use of the otherwise 

Prohibited Substance or Prohibited Method. 
 

(d) The necessity for the Use of the otherwise Prohibited Substance or Prohibited 
Method cannot be a consequence, wholly or in part, of the prior Use, without a 
TUE, of a substance or method which was prohibited at the time of Use.  

 
4.2 The TUE will be cancelled, if: 
 

(a) The Athlete does not promptly comply with any requirements or conditions 
imposed by the Anti-Doping Organization granting the exemption.  

 
(b) The term for which the TUE was granted has expired. 

 
(c) The Athlete is advised that the TUE has been withdrawn by the Anti-Doping 

Organization. 
 

(d) A decision granting a TUE has been reversed by WADA or the Court of 
Arbitration for Sport.  

 
[Comment: Each TUE will have a specified duration as decided upon by the TUEC. 
There may be cases when a TUE has expired or has been withdrawn and the Prohibited 
Substance subject to the TUE is still present in the Athlete’s body. In such cases, the 



 

 

Anti-Doping Organization conducting the initial review of an Adverse Analytical 
Finding will consider whether the finding is consistent with expiry or withdrawal of the 
TUE.] 

 
4.3 An application for a TUE will not be considered for retroactive approval except in cases 

where: 
 

(a) Emergency treatment or treatment of an acute medical condition was necessary. 
 
(b) Due to exceptional circumstances, there was insufficient time or opportunity for 

an applicant to submit, or a TUEC to consider, an application prior to Doping 
Control. 

 
[Comment: Medical emergencies or acute medical situations requiring administration 
of an otherwise Prohibited Substance or Prohibited Method before an application for a 
TUE can be made, are uncommon. Similarly, circumstances requiring expedited 
consideration of an application for a TUE due to imminent competition are infrequent. 
Anti-Doping Organizations granting TUEs should have internal procedures that permit 
such situations to be addressed.] 

 
5.0. Confidentiality of Information 
 
5.1 The collection, storage, processing, disclosure and retention of Personal Information in 

the TUE process by Anti-Doping Organizations and WADA shall comply with the 
International Standard for the Protection of Privacy and Personal Information. 

 
5.2 An Athlete applying for a TUE shall provide written consent for the transmission of all 

information pertaining to the application to members of all TUECs with authority under 
the Code to review the file and, as required, other independent medical or scientific 
experts, and to all necessary staff involved in the management, review or appeal of 
TUEs, and WADA. The applicant shall also provide written consent for the decision of 
the TUEC to be distributed to other relevant Anti-Doping Organizations and National 
Federations under the provisions of the Code.   

 
[Comment to 5.2:  Prior to collecting Personal Information or obtaining consent from 
an Athlete, the Anti-Doping Organization shall communicate to the Athlete the 
information set forth in Article 7.1 of the International Standard for the Protection of 
Privacy and Personal Information.] 
 
Should the assistance of external, independent experts be required, all details of the 
application will be circulated without identifying the Athlete concerned.  

 
5.3 The members of the TUECs, independent experts and the staff of the Anti-Doping 

Organization involved, will conduct all of their activities in strict confidence and will 
sign confidentiality agreements. In particular, they will keep the following information 
confidential: 

 
(a) All medical information and data provided by the Athlete and physician(s) 

involved in the Athlete’s care. 
 



 

 

(b) All details of the application including the name of the physician(s) involved in 
the process. 

 
Should the Athlete wish to revoke the right of any TUEC to obtain any health 
information on his/her behalf, the Athlete shall notify his/her medical practitioner in 
writing of the fact. As a consequence of such a decision, the Athlete will not receive 
approval for a TUE or renewal of an existing TUE. 

 
5.4 Anti-Doping Organizations shall ensure that Personal Information obtained in the TUE 

process is retained for a period of eight (8) years, and thereafter only for as long as 
necessary to fulfill their obligations under the Code or where otherwise required by 
applicable law, regulation or compulsory legal process. 

 
6.0  Therapeutic Use Exemption Committees (TUECs) 
 

TUECs shall be constituted and act in accordance with the following guidelines: 
 
6.1 TUECs should include at least three (3) physicians with experience in the care and 

treatment of Athletes and a sound knowledge of clinical, sports and exercise medicine. 
In order to ensure a level of independence of decisions, the majority of the members of 
any TUEC should be free of conflicts of interest or political responsibility in the Anti- 
Doping Organization. All members of a TUEC will sign a conflict of interest 
agreement. In applications involving Athletes with disabilities, at least one TUEC 
member shall possess specific experience with the care and treatment of Athletes with 
disabilities. 

 
6.2 TUECs may seek whatever medical or scientific expertise they deem appropriate in 

reviewing the circumstances of any application for a TUE. 
 
6.3 The WADA TUEC shall be composed following the criteria set out in Article 6.1. The 

WADA TUEC is established to review the granting or denial of TUEs for International-
Level Athletes, Athletes entered in an International Event as described under 7.1(b), or 
Athletes in their National Anti-Doping Organization’s Registered Testing Pool as set 
forth in Article 4.4 of the Code. In normal circumstances, the WADA TUEC shall render 
a decision within thirty (30) days of receipt of all requested information.   

 
7.0 Responsibilities of International Federations and National Anti-Doping Organizations 

7.1 Each International Federation shall: 

(a) Establish a TUEC as provided in Article 6. 

(b) Publish a list of International Events for which a TUE, granted pursuant to the 
International Federation’s rules, is required. 

(c) Establish and publish a TUE process whereby any Athlete who is in the 
International Federation’s Registered Testing Pool or who is entered in an 
International Event described in Article 7.1(b) may request a TUE for a 
documented medical condition requiring the Use of a Prohibited Substance or a 
Prohibited Method.  Such a TUE process shall comply with Article 4.4 of the 



 

 

Code, this International Standard and the International Standard for the 
Protection of Privacy and Personal Information. 

(d) Publish any rule pursuant to which the International Federation will accept TUEs 
granted by other Anti-Doping Organizations. 

(e) Promptly report to WADA, through ADAMS, the granting of all TUEs, including 
the approved substance or method, dosage, frequency and route of administration, 
the duration of the TUE, any conditions imposed in connection with the TUE, and 
its entire file. 

(f) Promptly report the granting of a TUE to the relevant National Anti-Doping 
Organization and National Federation. 

(g) At WADA’s request, promptly provide its entire file on any TUE which has been 
denied. 

7.2 Each National Anti-Doping Organization shall: 

(a) Establish a TUEC as provided in Article 6. 

(b) Identify and publish those categories of Athletes within its jurisdiction who are 
required to obtain a TUE before using a Prohibited Substance or a Prohibited 
Method.  At a minimum, this shall include all Athletes in the National Anti-
Doping Organization’s Registered Testing Pool and other national-level Athletes 
as defined by the National Anti-Doping Organization. 

[Comment to 7.2(b):  National Anti-Doping Organizations will not grant TUEs to 
Athletes in an International Federation’s Registered Testing Pool except in those 
instances where the International Federation’s rules recognize or give authority 
to National Anti-Doping Organizations to grant TUEs to such Athletes.] 
 

(c) Establish and publish a TUE process whereby any Athlete who is in the National 
Anti-Doping Organization’s Registered Testing Pool or who is described in 7.2(b) 
may request a TUE for a documented medical condition requiring the Use of a 
Prohibited Substance or a Prohibited Method.  Such a TUE process shall comply 
with Article 4.4 of the Code, this International Standard and the International 
Standard for the Protection of Privacy and Personal Information. 

 
(d) Promptly report to WADA, through ADAMS, the granting of a TUE to any Athlete 

in its Registered Testing Pool, and if applicable, to an Athlete in an International 
Federation’s Registered Testing Pool or entered in an International Event 
described in Article 7.1(b), including the approved substance or method, dosage, 
frequency and route of administration, the duration of the TUE, any conditions 
imposed in connection with the TUE, and its entire file. 

 
(e) At WADA’s request, promptly provide its entire file on any TUE that has been 

denied. 
 
(f) Promptly report the granting of a TUE to the relevant National Federation and 



 

 

International Federation where the rules of the International Federation authorize 
National Anti-Doping Organizations to grant TUEs to International-Level 
Athletes.  

 
(g) Recognize TUEs granted by International Federations to Athletes in the 

International Federation’s Registered Testing Pool or entered in an International 
Event as described under 7.1(b). 

 
[As used in this Article 7, the term "publish" means:  An Anti-Doping Organization 
shall publish information by providing the information in a conspicuous place on its 
website and by sending the information to each National Federation which is subject to 
its rules.] 

 
8.0 TUE Application Process 
 
8.1 Unless the rules of their International Federation provide otherwise, the following 

Athletes shall obtain a TUE from their International Federation: 
 

(a)  Athletes in the International Federation’s Registered Testing Pool. 
 
(b) Athletes participating in an International Event for which a TUE, granted pursuant 

to the International Federation’s rules, is required. 
 

8.2 Athletes not identified in Article 8.1 shall obtain a TUE from their National Anti-Doping 
Organization. 

 
[Comment to 8.1 and 8.2: Unless the rules of an International Federation provide 
otherwise, an Athlete who already has a TUE from a National Anti-Doping 
Organization, but later becomes a member of the International Federation’s Registered 
Testing Pool or seeks to participate in an International Event which the International 
Federation has identified as requiring an International Federation TUE, shall obtain a 
new TUE from the International Federation. 
 
The phrase “unless the rules of an International Federation provide otherwise” takes 
into account the fact that some International Federations, through their rules, are 
willing to recognize TUEs granted by National Anti-Doping Organizations and do not 
require a new TUE application at the International Federation level.  Where such rules 
are in place, the Athlete should obtain a TUE from the Athlete’s National Anti-Doping 
Organization.] 

 
8.3 The Athlete should submit an application for a TUE no less than thirty (30) days before 

he/she needs the approval (for instance, for an Event). 
 
8.4 A TUE will only be considered following the receipt of a completed application form 

that shall include all relevant documents (see Annex 1 – TUE Form). The application 
process shall be dealt with in accordance with the principles of strict medical 
confidentiality.  

 



 

 

8.5 The TUE application Form, as set out in Annex 1, can be modified by Anti-Doping 
Organizations to include additional requests for information, but no sections or items 
shall be removed. 

 
8.6 The TUE application Form may be translated into other languages by Anti-Doping 

Organizations, but the English or French text shall remain on the application Form. 
 
8.7 The application shall identify the Athlete’s level of competition (e.g., International 

Federation’s Registered Testing Pool), sport and, where appropriate, discipline and 
specific position or role.  

 
8.8 The application shall list any previous and/or current TUE requests, the body to whom 

the request(s) was made, the decision(s) of that body, and the decision(s) of any other 
body on review or appeal. 

 
8.9 The application shall include a comprehensive medical history and the results of all 

examinations, laboratory investigations and imaging studies relevant to the application. 
The arguments related to the diagnosis and treatment, as well as duration of validity, 
should be guided by the WADA “Medical Information to Support the Decisions of 
TUECs.”  

 
8.10 Any additional relevant investigations, examinations or imaging studies requested by 

the TUEC of the Anti-Doping Organization before approval will be undertaken at the 
expense of the applicant.  

 
[Comment to 8.10:  In some cases, the applicant’s National Federation may elect to pay 
this expense.]  

 
8.11 The application shall include a statement by an appropriately qualified physician 

attesting to the necessity of the otherwise Prohibited Substance or Prohibited Method in 
the treatment of the Athlete and describing why an alternative, permitted medication 
cannot, or could not, be used in the treatment of this condition.   

 
8.12 The substance or method, dose, frequency, route and duration of administration of the 

otherwise Prohibited Substance or Prohibited Method in question shall be specified. In 
case of change, a new application shall be submitted. 

 
8.13 In normal circumstances, decisions of the TUEC should be completed within thirty (30) 

days of receipt of all relevant documentation and will be conveyed in writing to the 
Athlete by the relevant Anti-Doping Organization.  In case of a TUE application made 
in a reasonable time limit prior to an Event the TUEC should use its best endeavors to 
complete the TUE process before the start of the Event. 

 
[Comment to 8.13:  When an Anti-Doping Organization has failed to act on an 
Athlete’s TUE application within a reasonable time, the Athlete may seek review by 
WADA as if the application was denied.] 

 
 
 
 



 

 

9.0 Declaration of Use  
 
9.1 There are no longer substances or methods on the Prohibited List that require a 

Declaration of Use and therefore it is not necessary to file a Declaration of Use.  
 

 
10.0 Review of TUE Decisions by WADA 
 
10.1 The WADA TUEC may, at any time, review the granting of a TUE to an Athlete in the 

International Federation’s Registered Testing Pool, entered in an International Event as 
described in 7.1(b), or a National Anti-Doping Organization’s Registered Testing Pool. 
In addition to the information to be provided as set forth in Articles 7.1 and 7.2, the 
WADA TUEC may also seek additional information from the Athlete, including further 
studies as described in Article 8.10.  If a decision granting a TUE is reversed by WADA 
upon review, the reversal shall not apply retroactively and shall not disqualify the 
Athlete's results during the period for which the TUE had been granted and shall take 
effect no later than fourteen (14) days following notification of the decision to the 
Athlete. 

 
10.2 An Athlete in an International Federation’s Registered Testing Pool, entered in an 

International Event as described in 7.1(b), or National Anti-Doping Organization’s 
Registered Testing Pool may request that WADA review the denial of a TUE by 
submitting a written request for review to WADA within twenty-one (21) days of the 
date of the denial. An Athlete submitting such a request for review to WADA shall pay 
an application fee as established by WADA and shall provide to the WADA TUEC copies 
of all information that the Athlete submitted to the Anti-Doping Organization in 
connection with the TUE application.  The WADA TUEC will assess the request based 
on the file that was available to the Anti-Doping Organization that has denied the TUE 
but may, for the sake of clarification, seek additional information from the Athlete, 
including further studies as described in Article 8.10. Until the WADA review process 
has been completed, the original TUE denial remains in effect.  If WADA reverses the 
denial of a TUE, the TUE shall immediately go into effect in accordance with the 
conditions set forth in the WADA decision.   

 
10.3 Decisions by WADA to affirm or reverse the TUE decisions of an Anti-Doping 

Organization may be appealed to the Court of Arbitration for Sport as provided in 
Article 13 of the Code. 

 
11.0 Previously Granted Abbreviated Therapeutic Use Exemptions  
 
11.1 All previously granted Abbreviated Therapeutic Use Exemptions that have not already 

expired or been cancelled shall expire on December 31 2009. 
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Extrait du « STANDARD POUR L’AUTORISATION D’USAGE À DES FINS 
THÉRAPEUTIQUES » 1er janvier 2011 de l’Agence mondiale antidopage (AMA) 

 
 
DEUXIÈME PARTIE : STANDARD POUR L’AUTORISATION D’USAGE À DES FINS 

THÉRAPEUTIQUES 
 
4.0 Critères d’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques 
 
Une autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (AUT) peut être accordée à un sportif 
autorisant l’usage d’une substance interdite ou d’une méthode interdite. Une demande d’AUT 
sera étudiée par un Comité pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (CAUT). Le 
CAUT sera nommé par une organisation antidopage.  
 
4.1 Une AUT ne sera accordée que dans le strict respect des critères suivants :  
 

(a) Le sportif subirait un préjudice de santé significatif si la substance ou la méthode 
interdite n’était pas administrée dans le cadre de la prise en charge d’un état 
pathologique aigu ou chronique. 

 
(b) L’usage thérapeutique de la substance ou de la méthode interdite ne devra produire 

aucune amélioration de la performance autre que celle attribuable au retour à un état 
de santé normal après le traitement d’un état pathologique avéré. L’usage de toute 
substance ou méthode interdite pour augmenter les niveaux naturellement bas 
d’hormones endogènes n’est pas considéré comme une intervention thérapeutique 
acceptable. 

 
(c) Il ne doit pas exister d’alternative thérapeutique autorisée pouvant se substituer à la 

substance ou à la méthode autrement interdite. 
 
(d) La nécessité d’utiliser la substance ou méthode autrement interdite ne doit pas être 

une conséquence partielle ou totale de l’utilisation antérieure, sans une AUT, d’une  
substance ou méthode de la Liste des interdictions qui était alors interdite. 

 
4.2 L’AUT sera annulée si : 
 

(a) Le sportif ne se conforme pas promptement à toute demande ou condition imposée 
par l’organisation antidopage ayant accordé l’autorisation. 

 
(b) La période pour laquelle l’AUT a été délivrée a expiré. 

 
(c) Le sportif est informé que l’AUT a été annulée par l’organisation antidopage. 

 
(d) Une décision d’accorder une AUT a été renversée par l’AMA ou le TAS. 

 
[Commentaire : Chaque AUT aura une durée précise définie par le CAUT. Il est possible 
qu’une AUT ait expiré ou ait été annulée et que la substance interdite couverte par l’AUT 
soit toujours présente dans l’organisme du sportif. Dans de tels cas, l’organisation 



 

antidopage qui procède à l’examen initial d’un résultat d’analyse anormal déterminera si 
le résultat est compatible avec la date d’expiration ou d’annulation de l’AUT.] 

 
4.3 Une demande d’AUT ne saurait être approuvée rétrospectivement, à l’exception des cas 

suivants : 
 
(a) Urgence médicale ou traitement d’un état pathologique aigu.  
 
(b) Si en raison de circonstances exceptionnelles, il n’y a pas eu suffisamment de temps 

ou de possibilités pour le demandeur de soumettre, ou pour le CAUT d’étudier, une 
demande avant le contrôle du dopage. 

 
[Commentaire : Les urgences médicales ou les conditions pathologiques aiguës exigeant 
l’administration d’une substance normalement interdite avant qu’une demande d’AUT 
puisse être faite sont rares. De même, les circonstances exigeant une étude rapide d’une 
demande d’AUT en raison de compétitions imminentes sont peu fréquentes. Les 
organisations antidopage qui délivrent les AUT devraient disposer de procédures internes 
qui permettent de faire face à de telles situations.] 

 
5.0 Confidentialité de l’information 
 
5.1 Le prélèvement, l’entreposage, le traitement, la divulgation et la rétention des 

renseignements personnels dans une procédure d’AUT par des organisations antidopage et 
l’AMA devront respecter le Standard international pour la protection de la vie privée et des 
renseignements personnels.  

 
5.2 Un sportif faisant une demande d’AUT doit donner son autorisation écrite de transmettre 

tous les renseignements se rapportant à la demande aux membres de tous les CAUT ayant 
compétence en vertu du Code, pour examiner le dossier et, s’il y a lieu, à d’autres experts 
médicaux et scientifiques indépendants, et à tout le personnel prenant part à la gestion, à la 
révision ou aux procédures d’appel des AUT et à l’AMA. Le demandeur doit aussi donner 
son consentement par écrit afin de permettre aux membres du CAUT de communiquer leur 
conclusion à toutes les organisations antidopage et fédérations nationales concernées 
conformément au Code. 

 
[Commentaire sur l’article 5.2 : Avant de recueillir les renseignements personnels ou 
d’obtenir le consentement d’un sportif, l’organisation antidopage communiquera au 
sportif les informations stipulées à l’article 7.1 du Standard international pour la 
protection de la vie privée et des renseignements personnels.]. 
 
Si l’aide d’experts externes indépendants est requise, tous les détails de la demande leur 
seront transmis sans identifier le sportif concerné.    

 
5.3 Les membres des CAUT, les experts indépendants et le personnel concerné de 

l’organisation antidopage concernée mèneront toutes leurs activités en toute 
confidentialité.  Tous les membres d’un CAUT ainsi que le personnel impliqué signeront 
une clause de confidentialité. En particulier, les renseignements suivants seront strictement 
confidentiels : 

 



 

(a) Tous les renseignements ou données médicales fournis par le sportif et par le(s) 
médecin(s) traitant le sportif. 

 
(b) Tous les détails de la demande, y compris le nom du/des médecin(s) impliqué(s) dans 

le processus. 
 

Si un sportif s’oppose aux demandes du CAUT d’obtenir tout renseignement de santé en 
son nom, il doit en aviser son médecin traitant par écrit. En conséquence d’une telle 
décision, le sportif n’obtiendra pas d’approbation d’une AUT ni le renouvellement d’une 
AUT existante. 

 
5.4 Les organisations antidopage s’assureront que les renseignements personnels obtenus dans 

la procédure de l’AUT sont conservées durant une période de huit (8) ans, et ensuite 
seulement la durée nécessaire pour que ces organisations s’acquittent de leurs obligations 
en vertu du Code ou, le cas échéant, conformément à la loi, à la réglementation ou aux 
procédures légales obligatoires.  

 
6.0  Comités pour l’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (CAUT) 
 

Les CAUT seront constitués et agiront en conformité avec les directives suivantes : 
 
6.1 Les CAUT devraient comprendre au moins trois (3) médecins possédant une expérience 

dans les soins et le traitement des sportifs, ainsi qu’une solide connaissance et une pratique 
de la médecine clinique et sportive. Afin d’assurer l’indépendance des décisions, une 
majorité des membres ne devrait pas être en conflit d’intérêts ni détenir de responsabilités 
politiques dans l’organisation antidopage du CAUT. Tous les membres d’un CAUT 
devront signer une déclaration de non-conflit d’intérêts. Dans les demandes d’AUT 
concernant des sportifs handicapés, au moins un des membres du CAUT devra avoir une 
expérience spécifique dans les soins aux sportifs handicapés. 

 
6.2 Les membres d’un CAUT peuvent demander l’avis d’experts médicaux ou scientifiques 

qu’ils jugent appropriés dans l’analyse de l’argumentaire de toute demande d’AUT. 
 
6.3 Le CAUT de l’AMA sera formé selon les critères prévus à l’article 6.1. Le CAUT de l’AMA 

est créé pour réviser l’attribution ou le refus d’une AUT aux sportifs de niveau 
international, sportifs inscrits à une manifestation internationale telle que décrite à l’article 
7.1 (b) ou aux sportifs du groupe cible de sportifs soumis aux contrôles de leur 
organisation nationale antidopage comme stipulé à l’article 4.4 du Code. Dans des 
circonstances normales, le CAUT de l’AMA rendra une décision dans les trente (30) jours à 
compter de la réception de toutes les informations requises. 

 
7.0 Responsabilités des fédérations internationales et des organisations nationales 

antidopage  
 
7.1 Chaque fédération internationale devra :  
 

(a)  Constituer un CAUT conformément à l’article 6.  
 



 

(b)  Publier une liste des manifestations internationales pour lesquelles une AUT, 
accordée dans le respect des règles de la fédération internationale, est exigée.  

 
(c) Établir et publier une procédure d’AUT selon laquelle tout sportif qui fait partie du 

groupe cible de sportifs soumis aux contrôles de la fédération internationale ou qui 
est inscrit à une manifestation internationale décrite à l’article 7.1 (b) peut demander 
une AUT pour un état pathologique documenté exigeant l’usage d’une substance 
interdite ou d’une méthode interdite. Cette procédure d’AUT devra respecter l’article 
4.4 du Code, le présent Standard international et le Standard international pour la 
protection de la vie privée et des renseignements personnels.  

 
(d) Publier toute règle aux termes de laquelle la fédération internationale acceptera les 

AUT accordées par d’autres organisations antidopage. 
 
(e) Rapporter rapidement à l’AMA par ADAMS l’attribution de toutes les AUT 

comprenant la substance ou méthode approuvée, la posologie, la fréquence et la voie 
d’administration, la durée de l’AUT, toute condition imposée relative à l’AUT ainsi 
que le dossier complet. 

 
(f) Rapporter rapidement l’attribution d’une AUT à l’organisation nationale antidopage 

et à la fédération nationale concernées. 
 
(g)  A la demande de l’AMA, fournir rapidement le dossier complet de toute AUT qui a 

été refusée.  
 

7.2  Chaque organisation nationale antidopage devra :  
 

(a) Constituer un CAUT conformément à l’article 6.  
 
(b) Dresser et publier la liste des catégories de sportifs relevant de sa compétence qui 

sont tenus d’obtenir une AUT avant de faire usage d’une substance interdite ou d’une 
méthode interdite. Au minimum, cette liste comprendra tous les sportifs du groupe 
cible de sportifs soumis aux contrôles et aux sportifs de niveau national tels que 
définis par ladite organisation nationale antidopage. 

 
[Commentaire sur l’article 7.2 (b) : Les organisations nationales antidopage 
n’accorderont pas d’AUT aux sportifs d’un groupe cible de sportifs soumis aux 
contrôles d’une fédération internationale, sauf dans le cas où les règles de la 
fédération internationale reconnaissent ou donnent autorité aux organisations 
nationales antidopage d’accorder des AUT à ces sportifs.]  

 
(c)  Établir et publier une procédure d’AUT selon laquelle tout sportif qui fait partie d’un 

groupe cible de sportifs soumis aux contrôles ou qui est décrit à l’article 7.2 (b) peut 
demander une AUT pour un état pathologique documenté exigeant l’usage d’une 
substance interdite ou d’une méthode interdite. Cette procédure d’AUT devra 
respecter l’article 4.4. du Code, le présent Standard international et le Standard 
international pour la protection de la vie privée et des renseignements personnels.  

 
(d)  Rapporter rapidement à l’AMA, par ADAMS, l’attribution d’une AUT à tout sportif de 



 

son groupe cible de sportifs soumis aux  contrôles et, le cas échéant, à un sportif d’un 
groupe cible de  sportifs soumis aux contrôles d’une fédération internationale ou 
inscrit à une manifestation internationale décrite à l’article 7.1 (b), comprenant la 
substance ou la méthode approuvée, la posologie, la fréquence et la voie 
d’administration, la durée de l’AUT et toute condition imposée relative à l’AUT ainsi 
que l’ensemble des informations contenues dans le dossier. 

 
(e) A la demande de l’AMA, fournir rapidement le dossier complet de toute AUT qui a 

été refusée. 
 

(f) Rapporter rapidement l’attribution d’une AUT à la fédération nationale et à la 
fédération internationale concernées, lorsque les règles de la fédération internationale 
autorisent l’ONAD à accorder des AUT aux sportifs de niveau international.  

 
(g)  Reconnaître les AUT accordées par les fédérations internationales aux sportifs d’un 

groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une fédération internationale ou 
inscrit à une manifestation internationale telle que décrite à l’article 7.1 (b). 

 
[Tel qu’utilisé dans cet article 7, le terme « publier » signifie : une organisation 
antidopage publiera les informations en les plaçant en un lieu évident de son site Web et 
les transmettra à chaque fédération nationale assujettie à ses règles.] 

 
8.0 Procédure de demande d’autorisation d’usage à des fins thérapeutiques (AUT) 
 
8.1 Sauf si les règles de la fédération internationale en disposent autrement, les sportifs 

suivants devront obtenir une AUT de leur fédération internationale :  
 

(a) Les sportifs d’un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une 
fédération internationale; et  

 
(b)  Les sportifs participant à une manifestation internationale pour laquelle une 

AUT accordée en vertu des règles de la fédération internationale est exigée.  
 

8.2  Les sportifs non désignés à l’article 8.1 devront obtenir une AUT de leur organisation 
nationale antidopage.  

 
[Commentaire sur les articles 8.1 et 8.2 : Sauf si les règles d’une fédération internationale 
en disposent autrement, un sportif qui a déjà obtenu une AUT d’une organisation 
nationale antidopage, mais devient plus tard membre d’un groupe cible de sportifs soumis 
aux contrôles de la fédération internationale ou qui souhaite participer à une 
manifestation internationale que la fédération internationale a désignée comme exigeant 
une AUT de fédération internationale devra obtenir une nouvelle AUT de la fédération 
internationale.  
 
La phrase « Sauf si la fédération internationale en dispose autrement » tient compte du fait 
que certaines fédérations internationales, par leurs règles, souhaitent reconnaître les AUT 
accordées par les organisations nationales antidopage et n’exigent pas de nouvelle 
demande d’AUT au niveau de la fédération internationale. Lorsque de telles règles 



 

s’appliquent, le sportif devra obtenir une AUT auprès de son organisation nationale 
antidopage.]  

 
8.3  Le sportif doit faire une demande d’AUT trente (30) jours au moins avant d’avoir besoin de 

son approbation (pour une manifestation, par exemple). 
 
8.4 Une AUT ne sera considérée qu’après réception d’un formulaire de demande dûment 

rempli qui comprendra tous les documents nécessaires (voir l’Annexe 1 – formulaire 
d’AUT). La procédure de demande sera traitée dans le strict respect des principes de 
confidentialité médicale. 

 
8.5 Le ou les formulaires de demande d’AUT de l’Annexe 1 peuvent être modifiés par les 

organisations antidopage de façon à inclure des exigences additionnelles à des fins de 
renseignement, mais aucune section ou article ne doit en être retiré. 

 
8.6 Le ou les formulaires de demande d’AUT peuvent être traduits dans d’autres langues par 

les organisations antidopage, mais le texte anglais ou français doit demeurer sur le ou les 
formulaires. 

 
8.7 La demande indique le niveau de compétition du sportif (par exemple s’il fait partie du 

groupe cible de sportifs soumis aux contrôles de la fédération), le sport et, le cas échéant, 
la discipline et sa position ou son rôle particulier.  

 
8.8 La demande doit inclure toute demande d’AUT en cours et/ou antérieure, l’organisme 

auprès duquel ladite demande a été faite, la décision de cet organisme, et les décisions de 
tout autre organisme de révision ou d’appel. 

 
8.9 La demande doit inclure un historique médical clair et détaillé comprenant les résultats de 

tout examen, analyse de laboratoire ou étude par imagerie liés à la demande. Les 
arguments relatifs au diagnostic et au traitement, ainsi que la durée de la validité, devraient 
suivre les « Informations médicales pour appuyer les décisions des CAUT » de l’AMA.  

 
8.10 Toute investigation supplémentaire pertinente, tout examen ou étude par imagerie, 

demandés par le CAUT de l’organisation antidopage avant approbation seront effectués 
aux frais du demandeur. 

 
[Commentaire sur l’article 8.10 : dans certains cas, la fédération nationale du demandeur 
peut décider de prendre en charge la dépense.] 

 
8.11 La demande doit inclure l’attestation d’un médecin traitant qualifié confirmant la nécessité 

de la substance ou méthode autrement interdite dans le cadre du traitement du sportif et 
décrivant pourquoi une alternative thérapeutique autorisée ne peut pas ou ne pourrait pas 
être utilisée dans le traitement de son état.   

 
8.12 La substance ou méthode, la posologie, la fréquence, la voie et la durée d’administration de 

la substance ou de la méthode autrement interdite devront être spécifiées. En cas de 
changement, une nouvelle demande devra être soumise. 

 



 

8.13 Dans des circonstances normales, les décisions du CAUT devront être rendues dans les 
trente (30) jours suivant la réception de la demande accompagnée de toute la 
documentation nécessaire. Elles devront être transmises par écrit au sportif par 
l’organisation antidopage concernée. Dans le cas d’une demande d’AUT déposée dans un 
délai raisonnable avant une manifestation, le CAUT devrait faire de son mieux pour 
accomplir la procédure d’AUT avant le début de la manifestation.  

 
[Commentaire sur l’article 8.13 : Lorsqu’une organisation antidopage manque de se 
prononcer sur la demande d’AUT d’un sportif dans un délai raisonnable, le sportif peut 
demander une révision à l’AMA, comme si la demande avait été refusée.] 

 
9.0 Déclaration d’usage 
 
9.1  Il n’y a plus de substances ou de méthodes sur la Liste des interdictions qui 

nécessitent une Déclaration d’usage. Il n’est donc pas nécessaire de remplir une 
Déclaration d’usage. 

 
10.0 Réexamen des décisions concernant les AUT par l’AMA  
 
10.1 Le CAUT de l’AMA peut en tout temps réexaminer l’attribution d’une AUT à un sportif 

inclus dans un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une fédération 
internationale, inscrit à une manifestation internationale telle que décrite à l’article 7.1 (b), 
ou inclus dans un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une organisation 
nationale antidopage.  Outre les informations à fournir conformément aux articles 7.1 et 
7.2, le CAUT de l’AMA peut également demander des renseignements supplémentaires au 
sportif, comme des études approfondies conformément à l’article 8.10.  Si une décision 
accordant une AUT est renversée par l’AMA suite au réexamen, le refus n’aura pas d’effet 
rétroactif et n’annulera pas les résultats du sportif au cours de la période durant laquelle 
l’AUT était accordée. Cette décision entrera en vigueur au plus tard quatorze (14) jours 
après que le sportif aura été notifié de celle-ci.  
 

10.2 Un sportif inclus dans un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une fédération 
internationale, inscrit à une manifestation internationale telle que décrite à l’article 7.1 (b), 
ou inclus dans un groupe cible de sportifs soumis aux contrôles d’une organisation 
nationale antidopage peut demander que l’AMA réexamine le refus de son AUT en 
soumettant une demande de réexamen par écrit à l’AMA dans les vingt-et-un (21) jours à 
compter de la date du refus.  Un sportif soumettant une telle demande de réexamen 
s’affranchira auprès de l’AMA de la somme forfaitaire requise et fournira au CAUT de 
l’AMA copie de toutes les informations qu’il a soumises à l’organisation antidopage 
concernant sa demande d’AUT.  Le CAUT de l’AMA évaluera la demande en fonction du 
dossier mis à la disposition de l’organisation nationale antidopage qui a refusé l’AUT, 
mais peut, afin d’éclaircir certains points, demander au sportif des renseignements 
complémentaires, y compris des études supplémentaires telles que décrites à l’article 8.10. 
Tant que le processus de révision n’est pas achevé, le refus de l’AUT demeure en vigueur. 
Si l’AMA renverse le refus d’une AUT, celle-ci sera immédiatement applicable, 
conformément aux conditions indiquées dans la décision de l’AMA. 

 



 

10.3  Les décisions de l’AMA de confirmer ou de renverser les décisions d’AUT d’une 
organisation antidopage peuvent faire l’objet d’un appel auprès du Tribunal Arbitral du 
Sport, conformément à l’article 13 du Code. 

 
11.0  Autorisations d’usage à des fins thérapeutiques abrégées accordées antérieurement 
 
11.1  Toutes les autorisations d’usage à des fins thérapeutiques abrégées (AUTa) qui n’ont pas 

expiré ou n’ont pas été annulées expireront au 31 décembre 2009.    
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Extracto de las NORMAS INTERNACIONALES PARA LAS AUTORIZACIONES  
PARA EL USO TERAPÉUTICO de la Agencia Mundial Antidopaje (AMA),  

en vigor el 1º de enero de 2011 

PARTE DOS: NORMAS PARA LA CONCESIÓN DE AUTORIZACIONES 
PARA EL USO CON FINES TERAPÉUTICOS 

4.0 Criterios para la concesión de Autorizaciones para el Uso Terapéutico 

Se puede conceder una autorización para el uso terapéutico (AUT) a un deportista, permitiéndose 
así que use una sustancia prohibida o un método prohibido. Las solicitudes de AUT serán 
evaluadas por un Comité de Autorizaciones para el Uso Terapéutico (CAUT). El CAUT será 
designado por una organización antidopaje.  
 
4.1 Sólo se concederán AUT  si se cumplen estrictamente los siguientes criterios: 
 

a) Que el deportista sufriera un perjuicio significativo en su salud si la sustancia 
prohibida o el método prohibido no se administrara durante el tratamiento de una 
enfermedad aguda o crónica. 

b) Que el uso terapéutico de la sustancia prohibida o del método prohibido no produzca 
una mejora del rendimiento, salvo la que pudiera preverse al retornar a un estado 
normal de salud tras el tratamiento de una enfermedad confirmada. El uso de una 
sustancia prohibida o de un método prohibido para aumentar niveles “normalmente 
bajos” de una hormona endógena no se considera una intervención terapéutica 
aceptable.  

c) Que no exista alternativa terapéutica razonable que pueda sustituir el uso de la 
sustancia prohibida o el método prohibido. 

d) Que la necesidad del uso de la sustancia prohibida o el método prohibido no sea una 
consecuencia parcial o total de un uso anterior, sin una AUT, de una sustancia o un 
método que estuviera prohibido en el momento del uso. 

4.2 La AUT será cancelada si: 

a) El deportista no cumple diligentemente con los requisitos o condiciones impuestos 
por la organización antidopaje que concede la autorización. 

b) Ha vencido el plazo para el que se concedió la AUT.  

c) Al deportista se le comunica que la AUT ha sido anulada por la organización 
antidopaje.  

d) La AMA o el Tribunal de Arbitraje Deportivo han revocado una decisión de concesión 
de AUT.   

[Comentario: cada AUT tendrá una duración específica según lo decidido por el CAUT. 
Puede que existan casos en los que una AUT ya haya caducado o haya sido anulada y la 
sustancia prohibida objeto de la AUT continúe sin embargo presente en el organismo del 
deportista. En tales casos, la organización antidopaje que lleve a cabo el análisis inicial de 
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un resultado analítico adverso considerará si el resultado es compatible con la fecha de 
caducidad o anulación de la AUT.] 

4.3 No se tendrán en consideración las solicitudes de AUT para una aprobación retroactiva, 
salvo en los casos en que:  

a) haya existido una urgencia médica o haya sido necesario el tratamiento de una 
enfermedad no crónica,  

b) debido a circunstancias excepcionales, no haya habido tiempo ni posibilidad 
suficientes para que, antes de un control de dopaje, un solicitante pudiera presentar, o 
un CAUT evaluar, la correspondiente solicitud. 

[Comentario: son poco frecuentes las urgencias médicas o las enfermedades no crónicas 
que requieran la administración de una sustancia prohibida o de un método prohibido 
antes de que se pueda hacer una solicitud de AUT. Del mismo modo, son infrecuentes las 
circunstancias que requieran que se tenga en consideración sin demora una solicitud de 
AUT debido a una competición inminente. Las organizaciones antidopaje que concedan 
AUT deberán disponer de procedimientos internos que permitan la solución de dichas 
situaciones.]  

5.0 Confidencialidad de la información 

5.1 Durante el procedimiento de tramitación de la AUT, las organizaciones antidopaje y la 
AMA recogerán, archivarán, tratarán, divulgarán y conservarán los datos personales con 
arreglo a lo dispuesto en la Norma Internacional sobre la protección de los datos personales 
y su confidencialidad.  

5.2 El deportista que solicite una AUT deberá autorizar por escrito que estos datos puedan ser 
transmitidos, tras la pertinente solicitud, a los miembros de cualquier CAUT que, de acuerdo 
con el Código, sea competente para revisar el expediente y, en su caso, a otros expertos 
médicos o científicos independientes, a todo el personal que tome parte en la gestión, la 
evaluación o la apelación de las AUT, así como a la AMA.  El solicitante deberá 
proporcionar también su consentimiento escrito para que las decisiones del CAUT puedan 
ser distribuidas a otras organizaciones antidopaje y federaciones nacionales pertinentes 
conforme a lo dispuesto en el Código.  

[Comentario sobre el Artículo 5.2: antes de recopilar los datos personales o de obtener el 
consentimiento del deportista, la organización antidopaje comunicará a este último la 
información mencionada en el Artículo 7.1 de la Norma Internacional sobre la protección 
de los datos personales y su confidencialidad.]  

En caso de que se necesite la ayuda de expertos externos e independientes, todos los 
detalles de la solicitud se comunicarán sin identificar al deportista en cuestión. 

5.3 Los miembros de los CAUT, los expertos independientes y el personal de la organización 
antidopaje interesada llevarán a cabo todas sus actividades con confidencialidad estricta y 
deberán firmar acuerdos de confidencialidad. En particular, se considerará como 
estrictamente confidencial lo siguiente: 

a) Toda la información médica y los datos proporcionados por el deportista y los 
médicos que participen en la asistencia médica del deportista. 
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b) Todos los detalles de la solicitud, incluido el nombre de los médicos que participen en 
el proceso. 

En caso de que el deportista desee revocar el derecho de un CAUT a obtener cualquier 
información sanitaria, el deportista deberá notificar ese hecho por escrito a su médico. 
Como consecuencia de dicha decisión, el deportista no recibirá la concesión de una AUT ni 
la renovación de una AUT existente. 
 

5.4 Las organizaciones antidopaje se asegurarán de que los datos personales obtenidos en el 
procedimiento de tramitación de la AUT se conserven durante un periodo de ocho (8) años y, 
a partir de entonces, únicamente mientras sea necesario para cumplir las obligaciones que 
les incumben en virtud del Código, o bien cuando así lo exijan las leyes o reglamentos 
aplicables, o los procesos legales de obligado cumplimiento.  

 
6.0 Comités sobre Autorizaciones para Uso Terapéutico (CAUT) 

Los CAUT se constituirán y actuarán de conformidad con las directrices siguientes: 

6.1 Los CAUT incluirán al menos a tres (3) médicos con experiencia en la asistencia médica y 
el tratamiento de deportistas y con buenos conocimientos de medicina clínica, deportiva y 
del ejercicio.  Para garantizar el nivel de independencia de las decisiones, la mayoría de los 
miembros del CAUT no deberán tener conflictos de intereses ni responsabilidad política 
alguna en la organización antidopaje.  Todos los miembros del CAUT firmarán un acuerdo 
relativo a los conflictos de intereses. En las solicitudes relativas a deportistas con 
discapacidades, al menos un miembro del CAUT deberá poseer experiencia concreta en 
asistencia y tratamiento a deportistas con discapacidades. 

6.2 Los CAUT podrán solicitar la ayuda de aquellos expertos médicos o científicos que 
consideren apropiados para analizar las circunstancias de una solicitud de AUT. 

6.3 El CAUT de la AMA se compondrá aplicando los criterios indicados en el Artículo 6.1. 
El CAUT de la AMA se establece para analizar la concesión o denegación de AUT a 
deportistas de nivel internacional, deportistas inscritos en una competición internacional, 
tal como se indica en el Artículo 7.1 b), o deportistas que formen parte del grupo 
seleccionado de deportistas sometidos a controles de la organización nacional antidopaje, 
de acuerdo con el Artículo 4.4 del Código. En circunstancias normales, el CAUT de la AMA 
emitirá una decisión dentro de los treinta (30) días siguientes a la recepción de toda la 
información solicitada. 

7.0 Responsabilidades de las federaciones internacionales y las organizaciones nacionales 
antidopaje 

7.1 Las federaciones internacionales deberán: 

 a) Constituir un CAUT, con arreglo a lo dispuesto en el Artículo 6. 

 b) Publicar una lista de competiciones internacionales para las que se exija una AUT 
concedida de conformidad con las normas de la federación internacional. 

 c) Establecer y publicar un procedimiento de tramitación de AUT, mediante el cual un 
deportista que forme parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a 
controles de la federación internacional o que esté inscrito en una competición 
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internacional, tal como se indica en el Artículo 7.1 b), y posea una historia clínica 
documentada que requiera el uso de una sustancia prohibida o de un método 
prohibido, podrá solicitar una AUT.  Ese procedimiento deberá ajustarse al Artículo 
4.4 del Código, a las presentes Normas internacionales y a la Norma Internacional 
sobre la protección de los datos personales y su confidencialidad. 

 d) Publicar las normas con arreglo a las cuales la federación internacional aceptará las 
AUT concedidas por otras organizaciones antidopaje. 

 e) Comunicar inmediatamente a la AMA, mediante el sistema ADAMS, la concesión de 
todas las AUT, comprendida la sustancia o el método, la dosis, la frecuencia y la vía 
de administración que se hayan aprobado, la duración de la AUT, las condiciones 
impuestas en relación con la AUT y su expediente completo.  

 f) Comunicar inmediatamente a la organización nacional antidopaje y a la federación 
nacional pertinente la concesión de una AUT. 

 g) A petición de la AMA, transmitir inmediatamente el expediente completo de toda AUT 
que haya sido denegada. 

7.2 Las organizaciones nacionales antidopaje deberán: 

 a) Constituir un CAUT con arreglo a lo dispuesto en el Artículo 6. 

 b) Especificar y publicar las categorías de deportistas que estén bajo su autoridad y 
deban obtener una AUT antes de usar una sustancia prohibida o un método prohibido. 
Entre  ellos deberán figurar, como mínimo, todos los deportistas que formen parte del 
grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles de la organización nacional 
antidopaje y otros deportistas de nivel nacional, de acuerdo con lo establecido por la 
organización nacional antidopaje. 

  [Comentario sobre el Artículo 7.2 b): las organizaciones nacionales antidopaje sólo 
concederán AUT a los deportistas que formen parte del grupo seleccionado de 
deportistas sometidos a controles de una federación internacional cuando en las 
normas de esta última se reconozca o habilite a las organizaciones nacionales 
antidopaje a conceder AUT a esos deportistas.] 

 c) Crear y publicar un procedimiento de tramitación de AUT mediante el cual un 
deportista que forme parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a 
controles de la organización nacional antidopaje, o figure entre los mencionados en 
el Artículo 7.2 b) y que posea una historia clínica documentada que requiera el uso de 
una sustancia prohibida o de un método prohibido, pueda solicitar una AUT. Ese 
procedimiento deberá ajustarse al Artículo 4.4 del Código, a las presentes Normas 
internacionales y a la Norma Internacional sobre la protección de los datos 
personales y su confidencialidad. 

 d) Comunicar inmediatamente a la AMA, mediante el sistema ADAMS, la concesión de 
una AUT a un deportista que forme parte de su grupo seleccionado de deportistas 
sometidos a controles, y en su caso, a un deportista que forme parte del grupo 
seleccionado de deportistas sometidos a controles de una federación internacional o 
que esté inscrito en una competición internacional, tal como se indica en el Artículo 
7.1 b), comprendida la sustancia o el método, la dosis, la frecuencia y la vía de 



- 6 - 
 

administración que se hayan aprobado, la duración de la AUT, las condiciones 
impuestas en relación con la AUT y su expediente completo. 

 e) A petición de la AMA, transmitir inmediatamente el expediente completo de toda AUT 
que haya sido denegada. 

 f) Comunicar inmediatamente a la federación nacional y a la federación internacional 
pertinentes la concesión de una AUT cuando las normas de la federación internacional 
autoricen a las organizaciones nacionales antidopaje a conceder AUT a deportistas de 
nivel internacional.  

 g) Reconocer las AUT concedidas por federaciones internacionales a deportistas que 
formen parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles de una 
federación internacional o que estén inscritos en una competición internacional, tal 
como se indica en el Artículo 7.1 b).   

[A efectos del Artículo 7, el término “publicar” significa lo siguiente: las organizaciones 
antidopaje publicarán información colocándola en un lugar visible de su sitio web y 
enviándola a las federaciones nacionales que estén sometidas a sus normas.] 

 

8.0 Procedimiento de solicitud de una AUT 

8.1 A menos que las normas de una federación internacional dispongan otra cosa, obtendrán 
una AUT de su federación internacional los siguientes deportistas: 

 a) Los deportistas que formen parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a 
controles de la federación internacional. 

 b) Los deportistas que participen en una competición internacional para el que se exija 
una AUT concedida de conformidad con las normas de la federación internacional. 

8.2 Los deportistas que no se mencionan en el Artículo 8.1 obtendrán una AUT dirigiéndose a 
su organización nacional antidopaje. 

 [Comentario sobre los párrafos 1 y 2 del Artículo 8: a menos que las normas de una 
federación internacional dispongan otra cosa, el deportista que posea una AUT de una 
organización nacional antidopaje, pero que posteriormente pase a formar parte del grupo 
seleccionado de deportistas sometidos a controles de la federación internacional o tenga la 
intención de participar en una competición internacional para el cual la federación 
internacional estime que se necesita una AUT concedida por ella, obtendrá una nueva AUT 
de la federación internacional. 

 La frase “A menos que las normas de una federación internacional dispongan otra cosa” 
tiene en cuenta el hecho de que, a través de sus normas, algunas federaciones 
internacionales están dispuestas a reconocer las AUT concedidas por organizaciones 
nacionales antidopaje y no exigen que se solicite una nueva AUT a la federación 
internacional. Cuando existan normas de ese tipo, el deportista deberá obtener una AUT 
dirigiéndose a su organización nacional antidopaje.] 

8.3 El deportista presentará la solicitud de AUT al menos treinta (30) días antes de que necesite 
la aprobación (por ejemplo, para una competición).  
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8.4 La concesión de una AUT sólo se estudiará tras la recepción de un impreso de solicitud 
cumplimentado que deberá incluir todos los documentos pertinentes (véase el Anexo 1 – 
impreso de AUT). El procedimiento de solicitud deberá realizarse de conformidad con los 
principios de estricta confidencialidad médica. 

8.5 Los impresos de solicitud de AUT, tal y como se indica en el Anexo 1, pueden ser 
modificados por las organizaciones antidopaje para incluir solicitudes de información 
adicionales, pero no se podrán eliminar ninguna sección o artículo. 

8.6 Los impresos de solicitud de AUT podrán ser traducidos a otros idiomas por las 
organizaciones antidopaje, pero el texto en inglés o francés debe permanecer en los 
impresos de solicitud. 

8.7 En la solicitud se indicará el nivel del deportista (por ejemplo, si forma parte del grupo 
seleccionado de deportistas sometidos a controles de la federación internacional), el 
deporte y, en su caso, la disciplina y el puesto o papel específico.  

8.8 La solicitud deberá indicar las solicitudes previas y/o actuales de AUT, el organismo al que 
se hizo la solicitud, la decisión de ese organismo y las decisiones de revisión o apelación 
emitidas por cualquier otro organismo. 

8.9 La solicitud deberá incluir una historia clínica completa y los resultados de todos los 
exámenes, investigaciones de laboratorio y estudios gráficos pertinentes para la solicitud. 
Los argumentos relativos al diagnóstico y al tratamiento, así como a la duración de validez, 
deben basarse en la “Información médica para apoyar las decisiones de los CAUT de 
la AMA”.  

8.10 Cualquier investigación, examen o estudio gráfico adicional pertinente que solicite el CAUT 
de una organización antidopaje antes de la aprobación correrá por cuenta del solicitante. 

 [Comentario sobre el Artículo 8.10: en algunos casos, la federación nacional del solicitante 
podrá optar por sufragar esos gastos.] 

8.11 La solicitud deberá incluir una declaración de un médico convenientemente cualificado que 
certifique la necesidad de la sustancia prohibida o del método prohibido en el tratamiento 
del deportista y que describa por qué no puede o no debe usarse una medicación permitida 
en el tratamiento de la enfermedad. 

8.12 La sustancia o el método, la dosis, la frecuencia, la vía y la duración de la administración de 
la sustancia prohibida o método prohibido en cuestión deberán especificarse.  En caso de 
cambio, deberá presentarse una nueva solicitud. 

8.13 En circunstancias normales, las decisiones del CAUT habrán de completarse dentro de un 
plazo de treinta (30) días tras la recepción de toda la documentación pertinente, y serán 
transmitidas por escrito al deportista por la organización antidopaje pertinente.  En caso de 
que se haya presentado una solicitud de AUT dentro de un plazo razonable antes de una 
competición, el CAUT hará todo lo posible por finalizar el proceso de tramitación de la AUT 
antes del comienzo de dicha competición.  

 [Comentario sobre el Artículo 8.13: cuando una organización antidopaje no se haya 
pronunciado sobre la solicitud de AUT de un deportista dentro de un plazo razonable, el 
deportista podrá pedir a la AMA que la revise como si hubiera sido denegada.] 
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9.0 Declaración de uso 

9.1 En la Lista de sustancias y métodos prohibidos ya no figuran sustancias o métodos cuya 
utilización exija una declaración de uso y, por consiguiente, no es necesario presentar una 
declaración de uso. 

10.0 Revisión por la AMA de las decisiones sobre AUT 

10.1 El CAUT de la AMA podrá revisar en todo momento la concesión de una AUT a un 
deportista que forme parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles de 
una federación internacional, que esté inscrito en una competición internacional, tal como 
se indica en el Artículo 7.1 b), o que forme parte del grupo seleccionado de deportistas 
sometidos a controles de una organización nacional antidopaje.  Además de la información 
que se ha de facilitar de conformidad con los párrafos 1 y 2 del Artículo 7, el CAUT de la 
AMA también podrá solicitar información complementaria al deportista, comprendidos los 
estudios adicionales a que se hace referencia en el Artículo 8.10.  Si una decisión relativa a 
la concesión de una AUT es revocada por la AMA tras la revisión, la revocación no se 
aplicará retroactivamente y no descalificará los resultados del deportista durante el periodo 
para el que la AUT haya sido concedida, y tendrá vigencia catorce (14) días, a más tardar, 
después de la notificación de la decisión al deportista.  

10.2 Un deportista que forme parte del grupo seleccionado de deportistas sometidos a controles 
de una federación internacional, que esté inscrito en una competición internacional, tal 
como se indica en el Artículo 7.1 b), o que forme parte del grupo seleccionado de 
deportistas sometidos a controles de una organización nacional antidopaje podrá pedir a la 
AMA que revise la decisión de denegación de una AUT, presentando una solicitud de 
revisión por escrito a la AMA dentro de un plazo de veintiún (21) días a partir de la fecha de 
la denegación.  El deportista que presente esa solicitud de revisión a la AMA abonará una 
tasa de solicitud fijada por ésta y proporcionará al CAUT de la AMA copias de toda la 
información que haya presentado a la organización antidopaje en relación con la solicitud 
de AUT.  El CAUT de la AMA evaluará la solicitud sobre la base del expediente facilitado a 
la organización antidopaje que haya denegado la AUT, aunque para aclarar la situación, 
podrá solicitar información complementaria al deportista, comprendidos los estudios 
adicionales a que se hace referencia en el Artículo 8.10.  La primera decisión de denegación 
de AUT seguirá denegada hasta que la AMA finalice el procedimiento de revisión. Si la 
AMA anula la decisión de denegación de una AUT, ésta entrará en vigor inmediatamente de 
acuerdo con las condiciones establecidas en la decisión de la AMA. 

10.3 Se podrá interponer un recurso de apelación contra las decisiones de la AMA en las que 
confirme o revoque las decisiones sobre AUT de una organización antidopaje ante el 
Tribunal de Arbitraje Deportivo, de conformidad con el Artículo 13 del Código. 

11.0 Autorizaciones de Uso Terapéutico abreviadas concedidas anteriormente 

11.1 Todas las Autorizaciones de Uso Terapéutico abreviadas concedidas anteriormente que no 
hayan caducado o hayan sido anuladas, vencerán el 31 de diciembre de 2009. 



2CP/10 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
МЕЖДУНАРОДНАЯ КОНВЕНЦИЯ 

 
О БОРЬБЕ С ДОПИНГОМ В СПОРТЕ 

 
 
Приложение II – Стандарты выдачи разрешений на терапевтическое использование 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

Париж, 1 января 2011 года 



- 2 -  

Извлечение из документа «МЕЖДУНАРОДНЫЙ СТАНДАРТ ДЛЯ 
ТЕРАПЕВТИЧЕСКОГО ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ЗАПРЕЩЕННЫХ СУБСТАНЦИЙ»  

Всемирное антидопинговое агентство (ВАДА) 
(действует с 1 января  2011 г.) 

 
ЧАСТЬ ВТОРАЯ: СТАНДАРТЫ ВЫДАЧИ  

РАЗРЕШЕНИЙ НА ТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 
 

4.0 Критерии выдачи разрешений на терапевтическое использование 
 
Спортсмену может быть предоставлено разрешение на терапевтическое использование 
(РТИ) запрещенной субстанции или запрещенного метода,. Заявка на  выдачу РТИ будет 
рассматриваться Комитетом по выдаче разрешений на терапевтическое использование 
(КРТИ). КРТИ будет назначаться антидопинговой организацией.  

4.1 РТИ будут выдаваться только в строгом соответствии со следующими критериями: 

(a) В случае, когда спортсмен будет испытывать значительное ухудшение состояние 
здоровья, если в процессе лечения какого-либо острого или хронического 
заболевания он не сможет использовать запрещенную субстанцию или 
запрещенный метод. 

 
(b) В случае, когда терапевтическое использование запрещенной субстанции или 

запрещенного метода не приведет к дополнительному улучшению спортивных 
результатов, кроме ожидаемого улучшения, связанного с возвращением к 
нормальному состоянию здоровья под воздействием терапевтического эффекта от 
обоснованного применения данной субстанции. Использование любой 
запрещенной субстанции или запрещенного метода для повышения 
«пониженного» уровня любых эндогенных гормонов не может считаться 
приемлемым терапевтическим вмешательством. 

 
(c) При отсутствии разумной терапевтической альтернативы использованию в ином 

случае запрещенной субстанции или запрещенного метода. 
 
(d) Необходимость использования в противном случае запрещенной субстанции или 

запрещенного метода не может быть частичным или полным следствием 
предыдущего  использования без РТИ субстанции или метода, которые являлись 
запрещенными во время использования.  

 
4.2 РТИ будет отменяться, если: 
 

(a) спортсмен незамедлительно не подчиняется любым требованиям или условиям 
антидопинговой организации, выдавшей разрешение;  

(b) срок, в течение которого действует РТИ, истек; 

(с) спортсмен извещается, что РТИ отменено антидопинговой организацией. 

(d) решение о выдаче РТИ было отменено ВАДА или Судом спортивного арбитража 
 

[Примечание: Каждое конкретное РТИ будет иметь четко оговоренный срок 
действия, устанавливаемый соответствующим КРТИ. Могут иметь место случаи, 
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когда срок действия РТИ истек или разрешение было отозвано, а запрещенная 
субстанция, применение которой подпадает под РТИ, по-прежнему присутствует в 
организме спортсмена. В этих случаях антидопинговая организация, осуществляющая 
начальное изучение неблагоприятного результата анализа, рассматривает вопрос о 
том, согласуется ли такой результат с истечением срока действия разрешения или 
отзывом РТИ.]  

 
4.3 Заявка на выдачу РТИ не будет рассматриваться на предмет ее одобрения задним 

числом за исключением следующих случаев: 
 

(a) необходимости оказания срочной медицинской помощи или лечения при резком 
ухудшении состояния здоровья; 

 
(b) отсутствия в силу исключительных обстоятельств у заявителя достаточного 

времени или возможности для того, чтобы подать заявку, а КРТИ – рассмотреть 
заявку до проведения допинг-контроля; 

[Примечание: Необходимость в срочной медицинской помощи с использованием в 
противном случае запрещенной субстанции или запрещенного метода либо 
необходимость лечения при резком ухудшении состояния здоровья до того, как может 
быть подана заявка на выдачу РТИ, возникает довольно редко. Обстоятельства, 
требующие упрощенной процедуры рассмотрения заявки для получения РТИ в связи с 
тем, что до соревнования остается мало времени, также возникают не так уж 
часто. Тем не менее, антидопинговые организации, ответственные за выдачу РТИ, 
должны разработать внутренние процедуры, определяющие, как следует действовать 
в подобных обстоятельствах.] 

 
5.0 Конфиденциальность информации 
 
5.1 Сбор, хранение, обработка, раскрытие и обеспечение сохранности личной информации 

в процессе выдачи РТИ антидопинговыми организациями и ВАДА осуществляется в 
соответствии с Международным стандартом защиты частной жизни и личной 
информации. 

 
5.2 Спортсмен, подающий заявку на выдачу РТИ,  дает письменное согласие на передачу 

всей необходимой информации, относящейся к заявке, членам всех КРТИ, на основании 
Кодекса обладающих полномочиями для рассмотрения соответствующего досье, и, 
если потребуется, другим независимым медицинским или научным экспертам и всем 
надлежащим сотрудникам, имеющим отношение к  рассмотрению и пересмотру РТИ и 
связанным с ними апелляциям, а также ВАДА. Кроме того, заявитель в соответствии с 
положениями Кодекса  дает письменное согласие на передачу решений КРТИ другим 
соответствующим антидопинговым организациям и национальным федерациям. 
 
[Примечание к статье 5.2: Перед сбором сведений личного характера или получением 
согласия спортсмена антидопинговая организация сообщает спортсмену 
информацию, предусмотренную в статье 7.1 Международного стандарта защиты 
частной жизни и личной информации].  
 
Если потребуется привлечение независимых экспертов со стороны, все детали заявки 
будут рассылаться без упоминания фамилии и имени соответствующего спортсмена. 
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5.3 Члены КРТИ, независимые эксперты и сотрудники ведущей дело антидопинговой 
организации будут строго соблюдать принципы конфиденциальности во всей своей 
деятельности и подпишут соглашения о соблюдении конфиденциальности. В частности, 
они будут соблюдать конфиденциальность в отношении следующей  информации: 
 
(a) любой информации и данных медицинского характера, предоставляемых 

спортсменом и его врачом/врачами; 
 
(b) любых деталей заявки, включая фамилию и имя врача/врачей, вовлеченного(ых) в 

данный процесс. 
 
Если спортсмен желает отозвать свое разрешение на предоставление какому-либо 
КРТИ права получать любую информацию о состоянии его/ее здоровья, то спортсмен 
уведомляет об этом своего врача в письменной форме. Вследствие такого решения 
спортсмен не получит  утверждения РТИ или возобновления существующего РТИ.  

5.4 Антидопинговые организации обеспечивают, чтобы личная информация, полученная в 
процессе выдачи РТИ, сохранялась на протяжении восьми (8) лет, а затем в течении 
срока, необходимого для выполнения их обязательств на основании Кодекса или иных 
требований, предусмотренных законом, положением или правовой процедурой 
обязательного характера . 

 
6.0 Комитеты по выдаче разрешений на терапевтическое использование (КРТИ) 
 

КРТИ учреждаются и действуют в соответствии со следующими принципами: 
 
6.1 КРТИ должны иметь в своем составе, по крайней мере, трех (3) врачей с опытом работы 

в спорте и лечения спортсменов, а также обладающих глубокими знаниями в области 
клинической, спортивной и физкультурной медицины. Для обеспечения определенного 
уровня независимости при принятии решений, большинство членов любого КРТИ не 
должны быть связаны с каким-либо конфликтом интересов или с выполнением каких-
либо обязанностей, имеющих отношение к определению политики, в рамках 
антидопинговой организации. Все члены КРТИ подпишут соглашение об избежании 
конфликта интересов. Для рассмотрения заявок спортсменов с ограниченными 
физическими возможностями по крайней мере один член КРТИ должен иметь опыт 
лечения и медицинского обслуживания спортсменов с ограниченными физическими 
возможностями. 

 
6.2 КРТИ могут запрашивать любую медицинскую или научную экспертизу, которую они 

сочтут необходимой, для рассмотрения обстоятельств, касающихся каждой конкретной 
заявки на  выдачу РТИ. 

 
6.3 Членский состав КРТИ ВАДА определяется в соответствии с критериями, изложенными 

в статье 6.1.  КРТИ ВАДА учреждается для рассмотрения вопросов о выдаче или отказе 
в выдаче РТИ спортсменам международного уровня; спортсменам, участвующим в 
международных спортивных мероприятиях, указанных в статье 7.1(b), или 
спортсменам, которые включены в регистрационный пул тестирования их 
национальной антидопинговой организации, как это установлено в статье 4.4 Кодекса. 
При нормальных обстоятельствах решения КРТИ ВАДА принимаются в течение 30 дней 
с даты получения всей требующейся информации.  
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7.0 Ответственность международных федераций и национальных антидопинговых 
организаций 

7.1 Каждая международная федерация: 

(а) учреждает КРТИ, как предусмотрено в статье 6; 

(b) публикует перечень международных мероприятий, для которых требуется выдача 
РТИ в соответствии с правилами данной международной федерации; 

(с) устанавливает и публикует процедуру выдачи РТИ, с помощью которой любой 
спортсмен, включенный в регистрационный пул тестирования международной 
федерации или выступающий в международном мероприятии, указанном в 
статье 7.1 (b), может подать заявку на выдачу РТИ в связи с подтвержденными 
соответствующими документами медицинскими условиями, требующими 
использования запрещенной субстанции или запрещенного метода. Такая 
процедура выдачи РТИ соответствует положениям статьи 4.4 Кодекса, 
настоящему Международному стандарту и Международному стандарту 
защиты частной жизни и личной информации; 

(d) публикует любое правило, в соответствии с которым международная федерация 
признает РТИ, выдаваемые другими антидопинговыми организациями; 

(е) своевременно уведомляет ВАДА через систему АДАМС о выдаче всех РТИ с 
указанием сведений об утвержденной субстанции или методе, дозировке, частоте 
и характере применения, сроке действия РТИ и любых условиях, установленных в 
связи с РТИ, а также обо всем имеющемся у нее досье; 

(f) своевременно информирует о выдаче РТИ соответствующую национальную 
антидопинговую организацию и национальную федерацию; 

(g) по запросу ВАДА своевременно предоставляет свое полное досье, касающееся 
любого РТИ, которое было отклонено. 

7.2 Каждая национальная антидопинговая организация: 

(а) учреждает КРТИ, как предусмотрено в статье 6; 

(b) определяет и публикует сведения об относящихся к ее юрисдикции категориях 
спортсменов, которым перед использованием запрещенной субстанции или 
запрещенного метода требуется получить РТИ. В эти категории должны быть 
включены по меньшей мере все спортсмены, состоящие в регистрационном пуле 
тестирования национальной антидопинговой организации, а также другие 
спортсмены на национальном уровне, определяемые национальной 
антидопинговой организацией;  

[Примечание к статье 7.2 (b): национальные антидопинговые организации не 
будут выдавать РТИ спортсменам, включенным в регистрационный пул 
международной федерации за исключением тех случаев, когда правила 
международной федерации признают или предоставляют полномочия 
национальным антидопинговым организациям по выдаче РТИ таким 
спортсменам.] 
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(с) устанавливает и публикует процедуру выдачи РТИ, с помощью которой, любой 
спортсмен, включенный в регистрационный пул тестирования национальной 
антидопинговой организации или отвечающий положениям статьи 7.2 (b), может 
представить заявку на выдачу РТИ в связи с подтвержденными 
соответствующими документами медицинскими условиями, требующими 
использования запрещенной субстанции или запрещенного метода. Такая 
процедура выдачи РТИ соответствует положениям статьи 4.4 Кодекса, 
настоящему Международному стандарту и Международному стандарту 
защиты частной жизни и личной информации. 

(d) своевременно уведомляет ВАДА через систему АДАМС о выдаче РТИ любому 
спортсмену, включенному в ее регистрационный пул тестирования, и в 
соответствующих случаях спортсмену, включенному в регистрационный пул 
тестирования международной федерации или выступающему в международном 
мероприятии, указанном в статье 7.1 (b), с указанием сведений об утвержденной 
субстанции или методе, дозировке, частоте и характере применения, сроке 
действия РТИ и любых условиях, установленных в связи с РТИ, а также обо всем 
имеющемся у нее досье; 

(e) по запросу ВАДА своевременно предоставляет свое полное досье, касающееся 
любого РТИ, которое было отклонено; 

(f) своевременно информирует о выдаче РТИ соответствующую национальную 
федерацию и международную федерацию в тех случаях, когда правила 
международной федерации уполномочивают национальную антидопинговую 
организацию предоставлять РТИ спортсменам международного уровня; 

(g) признает РТИ, выдаваемые международными федерациями спортсменам, 
включенным в регистрационный пул тестирования международной федерации 
или выступающим на международном мероприятии, указанном в статье 7.1 (b). 

[Используемые в статье 7 выше термин «публиковать» означает, что 
антидопинговая организация обнародует сведения путем размещения информации на 
видном месте на своем веб-сайте или путем ее рассылки каждой национальной 
федерации, которая подпадает под действие ее правил.]  

8.0 Процедура подачи заявки на выдачу РТИ 

8.1 Кроме тех случаев, когда правилами их международной федерации предусматривается 
иное, нижеследующие спортсмены получают РТИ со стороны своей международной 
федерации: 

(а) спортсмены, включенные в регистрационный пул тестирования международной 
федерации; 

(b) спортсмены, участвующие в международном мероприятии, в связи с которым 
требуется предоставление РТИ в соответствии с правилами данной 
международной федерации. 

8.2 Спортсмены, не указанные в статье 8.1, получают РТИ от своих национальных 
антидопинговых организаций. 
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[Примечание к статьям 8.1 и 8.2: за исключением тех случаев, когда правилами 
международной федерации предусматривается иное, спортсмен, которому РТИ уже 
выдана национальной антидопинговой организацией, но который позже стал членом 
регистрационного пула тестирования международной федерации или намеревается 
участвовать в международном мероприятии, для которого международная 
федерация требует выдачи РТИ какой-либо международной федерацией, получает 
новое РТИ от даной международной федерации.]  

Выражение «за исключением тех случаев, когда правилами международной федерации 
предусматривается иное» учитывает тот факт, что некоторые международные 
федерации в своих правилах выражают готовность признавать РТИ, 
предоставляемые национальными антидопинговыми организациями, и не требует 
подачи новой заявки о предоставлении РТИ на уровне международной федерации. При 
наличии таких правил спортсмен должен получить РТИ от своей национальной 
антидопинговой организации.] 

8.3 Спортсмену надлежит представить заявку на выдачу РТИ не позднее чем за тридцать 
(30) дней до той даты, когда ему/ей требуется ее утверждение (например, в связи с 
мероприятием). 

8.4 Заявка на  выдачу РТИ рассматривается только после получения заполненной формы 
заявки, к которой прилагаются все соответствующие документы (см. Приложение 1 – 
Форма заявки на выдачу РТИ). Процедура рассмотрения заявки  осуществляется в 
соответствии с принципами строгой медицинской конфиденциальности.  

 
8.5 В форму(ы) заявки на выдачу РТИ, фигурирующую(ие) в Приложении 1, 

антидопинговыми организациями могут вноситься изменения для включения 
дополнительных требований о предоставлении информации, однако из них не могут 
изыматься никакие разделы или пункты.  

8.6 Форма(ы) заявки на выдачу РТИ может(могут) переводиться антидопинговой 
организацией на другие языки, однако английский или французский тексты должны 
оставаться в форме(ах) заявки.  

8.7 В заявке указывается уровень участия спортсмена в соревнованиях (например, 
регистрационный пул тестирования международной федерации), вид спорта и, в 
соответствующих случаях, спортивная дисциплина и конкретная позиция или роль 
спортсмена. 

8.8 В заявке перечисляются любые предыдущие и/или действующие заявки на выдачу РТИ 
,  называется орган, в который они подавались, решение этого органа и решения любого 
другого органа, касающиеся пересмотра или апелляции. 

 
8.9  В заявке представляется полная медицинская история спортсмена и результаты всех 

обследований и лабораторных анализов, а также медицинские  изображения, имеющие 
отношение к данной заявке. Доводы, касающиеся диагноза и лечения, а также срока 
действия соответствующих документов, должны соответствовать имеющейся у ВАДА 
«Медицинской информации в обоснование решений КРТИ»..  

 
8.10 Любые соответствующие дополнительные обследования, анализы и медицинские 

изображения, запрашиваемые КРТИ антидопинговой организации до утверждения 
заявки , будут проводится за счет лица, представляющего заявку. 
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[Примечание к статье 8.10: В некоторых случаях национальная федерация лица, 
представляющего заявку, может взять на себя оплату этих расходов.] 

 
8.11 В заявке содержится заключение имеющего соответствующую квалификацию врача, 

подтверждающее необходимость использования в противном случае запрещенной 
субстанции или запрещенного метода для лечения спортсмена с указанием того, 
почему альтернативные, незапрещенные медицинские средства не могут или не могли 
быть использованы для его лечения. 

 
8.12 В заявке указывается субстанция или метод, дозировка, частота, характер и 

продолжительность применения в противном случае запрещенной субстанции или 
запрещенного метода, о которых идет речь. В случае каких-либо изменений должна 
представляться новая заявка.  

 
8.13 При нормальных обстоятельствах решения КРТИ должны приниматься в течение 

тридцати (30) дней с даты получения всей надлежащей документации и будут 
доводиться до сведения спортсмена в письменной форме через соответствующую 
антидопинговую организацию. В случае представления заявки на выдачу РТИ в 
разумные сроки до мероприятия КРТИ должен всячески стремиться завершить процесс 
выдачи РТИ до начала мероприятия.  

[Примечание к статье 8.13: Если антидопинговая организация в разумные сроки не 
приняла мер в отношении заявки спортсмена на выдачу РТИ, он вправе обратиться в 
ВАДА на предмет повторного рассмотрения его заявки в качестве отклоненной.] 

 
9.0 Декларация об использовании 

9.1 В «Запрещенном списке» уже не указываются субстанции и методы, в отношении 
которых требуется представление декларации об использовании, и поэтому нет 
необходимости заполнения декларации об использовании. 

9.2 Тот факт, что спортсмен не декларирует использование с помощью формуляра допинг-
контроля и через систему АДАМС, при наличии возможности, как указано в статье 9.1, 
не является нарушением какого-либо антидопингового правила. 

 [Примечание к статье 9.2: Правилами антидопинговых организаций, под юрисдикцию 
которых подпадает конкретный спортсмен, за отсутствие такой декларации могут 
устанавливаться другие последствия, нежели за нарушение антидопинговых правил.] 

10.0 Пересмотр ВАДА решений, касающихся РТИ 

10.1 КРТИ ВАДА может в любое в любое время пересмотреть вопрос о выдаче РТИ 
спортсмену, включенному в регистрационный пул тестирования международной 
федерации, участвующему в международном мероприятии, указанном в пункте 7.1 (b), 
или включенному в регистрационный пул тестирования национальной антидопинговой 
организации. Помимо подлежащей представлению информации, предусмотренной в 
статьях 7.1 и 7.2, КРТИ ВАДА может также запрашивать у спортсмена более 
подробную информацию, в том числе в отношении дополнительных обследований, 
указанных в статье 8.10. Если решение о выдаче РТИ отменяется ВАДА по результатам 
пересмотра заявки , то  такая отмена не имеет обратной силы  и на аннулирует 
результаты, показанные спортсменом в период, на который  было выдано РТИ, а 
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вступает в силу не позднее, чем через четырнадцать (14) дней с момента уведомления о 
ней спортсмена. 

 
10.2 Спортсмен, включенный в регистрационный пул тестирования международной 

федерации и участвующий в международном мероприятии, указанном в статье 7.1(b), 
или включенный в регистрационный пул тестирования национальной антидопинговой 
организации, может обращаться в ВАДА с просьбой о пересмотре решения об отказе в 
выдаче РТИ путем представления в ВАДА заявки о пересмотре в письменной форме не 
позднее, чем за двадцать один  (21) день с даты получения отказа. Спортсмен, 
подающий в ВАДА такую заявку о пересмотре, оплачивает расходы по рассмотрению 
такой заявки, установленные ВАДА, и предоставляет КРТИ ВАДА копии материалов, 
содержащих информацию, которую спортсмен представил антидопинговой 
организации в связи с заявкой о выдаче РТИ. КРТИ ВАДА оценивает заявку на 
основании досье, предоставленного антидопинговой организации, которая отказала в 
выдаче РТИ, однако может в целях выяснения ситуации запросить у спортсмена более 
подробные сведения, в том числе в отношении дополнительных обследований, 
указанных в статье 8.10. До завершения ВАДА процесса пересмотра остается в силе 
первоначально принятое решение об отказе в выдаче РТИ. Если ВАДА отменяет 
решение об отказе в выдаче РТИ, РТИ немедленно вступает в силу в соответствии с 
условиями, предусмотренными в решении ВАДА. 

10.3 В отношении решений ВАДА, подтверждающих или отменяющих решения 
антидопинговой организации, касающиеся РТИ, могут подаваться апелляции в Суд 
спортивного арбитража, как это предусмотрено в статье 13 Кодекса. 

11.0 Разрешения на терапевтическое использование, выданные ранее по упрощенной 
процедуре 

11.1 Все разрешения на терапевтическое использование, которые были выданы ранее по 
упрощенной процедуре и срок действия которых еще не истек или которые еще не 
были отменены, утрачивают силу 31 декабря 2009 г. 
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 "المعيار الدولي لمنح الإعفاءات لأغراض علاجية"مقتطف من 
 2011 يناير/ آانون الثاني1: النفاذ تاريخ ،للوآالة العالمية لمكافحة المنشطات

 معايير منح الإعفاءات لأغراض علاجية: الجزء الثاني

 لاجيةلأغراض عفاء عالإمعيار منح  4.0

عقار محظور أو  يسمح له باستخدام  للاعبعفاء لأغراض علاجيةالإيجوز منح 
 طلبال بالنظر في لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجيةوتقوم . وسيلة محظورة

تعيين أعضاء هذه  منظمة لمكافحة المنشطاتوتتولى .  يقدم إليها بهذا الشأنالذي
 . اللجنة

  : إلا في إطار التقيد الصارم بالمعايير التالية لأغراض علاجيةالإعفاء حيمن لا 4.1

 أو محظورالعقار ال إذا امتنع عن تعاطي آبيراً اعتلالاً صحياً اللاعبيواجه  )أ(
 .في سياق علاج حالة طبية حادة أو مزمنة محظورةالوسيلة ال

 إلى لأغراض علاجية  المستخدمالوسيلة المحظورة أو العقار المحظوريؤدي لا  )ب(
 إضافي لأداء اللاعب يرفعه إلى مستوى أعلى من المستوى الذي يمكن تحسين

 طبيةال الحالة عادية بعد معالجةالصحية الحالة التوقّع بلوغه من خلال العودة إلى 
 لرفع وسيلة محظورة أو عقار محظوروإن استخدام أي . مشروعةال

لأي هرمون داخلي المنشأ لا يعتبر إجراء "  العادية-المنخفضة "المستويات 
 . مقبولاًعلاجياً

عقاراً  معقول لاستخدام ما يعتبر في الحالات العادية علاجييوجد بديل لا  )جـ(
 .وسيلة محظورة أو محظوراً

عقاراً تكون الحاجة لاستخدام ما يعتبر في الحالات العادية ن لا يجوز أ )د(
دون  ،ناجمة، آلياً أو جزئياً، عن استخدام سابق وسيلة محظورة أو محظوراً

 .الاستخدامأو وسيلة آانت محظورة وقت  لأي عقار إعفاء لأغراض علاجية،

 : في الحالات التاليةالإعفاء لأغراض علاجيةيلغى  4.2

منظمة  إلى الامتثال لأي متطلبات أو شروط تفرضها اللاعبعة عدم مسار )أ(
 . التي منحت الإعفاءمكافحة المنشطات

 .الإعفاء لأغراض علاجيةانقضاء المدة التي يشملها منح  )ب(

الإعفاء لأغراض  قد سحبت منظمة مكافحة المنشطات بأن اللاعبإخطار  )جـ(
 .علاجية

 الرياضةالمنشطات أو محكمة التحكيم في مجال قيام الوآالة العالمية لمكافحة  )د(
 .عفاء لأغراض علاجيةالإ حبنقض قرار من

لجنة منح الإعفاءات  مدة محددة تقررها إعفاء لأغراض علاجيةلكل : تعليق[
 قد الإعفاء لأغراض علاجية تكون هناك حالات يكون فيها وقد .لأغراض علاجية

زال موجوداً في  موضع الإعفاء ماانتهى أجله أو سُحب ولكن العقار المحظور 
وفي مثل هذه الحالات فإن منظمة مكافحة المنشطات، التي . جسم اللاعب المعني

تتولى المراجعة الأولية لنتيجة تحليل غير طبيعية، ستنظر في ما إذا آانت نتيجة 
 ]. أو مع سحب هذا الإعفاءالإعفاء لأغراض علاجيةالتحليل متسقة مع انتهاء أجل 
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إلاّ في الحالات بأثر رجعي  إعفاء لأغراض علاجيةن يُنظر في الموافقة على طلب ل 4.3
 :التالية

  حالة طبية حادة؛ضرورة لتوفير علاج طارئ أو علاجإذا تبيّن هناك  )أ(

  الكافيةفرصةال أو يكافالوقت ال دون توافر تحولإذا تبيّن أن ظروفاً استثنائية  )ب(
لجنة منح الإعفاءات لأغراض ته من جانب لدراسطلب، أو السواء لتقديم 

 .عملية مراقبة تعاطي المنشطات  إجراء، قبلعلاجية

إن حالات الطوارئ الطبية أو الحالات الطبية الحادة التي تتطلب استخدام : تعليق[
ما يعتبر في الحالات العادية عقاراً محظوراً أو وسيلة محظورة، قبل التمكن من 

وبالمثل فإن الظروف . غير شائعة، هي لأغراض علاجية عفاءالإتقديم طلب منح 
، بهدف المشارآة علاجيةاللأغراض للإعفاء االتي تتطلب التعجيل بالنظر في طلب 

وينبغي أن تكون لدى منظمات مكافحة . لا تتكرر آثيراً وشيكة - في مسابقة
 ، إجراءات داخلية تسمحعلاجيةاللأغراض لإعفاءات الالمنشطات، التي تمنح 

 ].بمعالجة مثل هذه الأوضاع
 سرية المعلومات 5.0

الوآالة العالمية لمكافحة المنشطات المعيار تراعي منظمة مكافحة المنشطات و 5.1
الدولي لحماية حرمة الشؤون والمعلومات الشخصية لدى جمع المعلومات الشخصية 

لأغراض لفاء عالإوخزنها ومعالجتها والإفشاء عنها والاحتفاظ  بها في إطار عملية 
 .علاجيةال

 أن يقدم علاجيةاللأغراض ل ءالإعفا الذي يقدم طلباً للحصول على للاعب ينبغي 5.2
  جميع لجانأعضاءموافقة آتابية على إبلاغ جميع المعلومات المتعلقة بالطلب إلى 

، المفوضة بموجب المدونة بمراجعة الملف ،علاجيةاللأغراض لمنح الإعفاءات 
جميع العاملين  إلى  أوراء طبيين وعلميين مستقلين آخرينإلى خبوعند الاقتضاء 

 وفي مراجعتها علاجيةاللأغراض لالإعفاءات  عملية تنظيماللازمين المشارآين في 
 وينبغي أن يقدم .، وإلى الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتواستئناف النظر فيها

لجنة منح الإعفاءات  تصاحب الطلب أيضاً موافقة آتابية على توزيع قرارا
منظمات مكافحة  على المنظمات الأخرى ذات الصلة من بين علاجيةاللأغراض ل

 .المدونة، وذلك وفقاً لأحكام  وعلى الاتحادات الوطنيةالمنشطات

تبلغ منظمة مكافحة المنشطات اللاعب بالمعلومات : 5.2 على المادة تعليق[
لحماية حرمة الشؤون والمعلومات  الدولي  من المعيار7.1الواردة في المادة 

 ].الشخصية وذلك قبل جمع المعلومات الشخصية أو الحصول على موافقة اللاعب
 توزع عليهم آافة ،وإذا آانت هناك حاجة للاستعانة بخبراء خارجين مستقلين
 .المعلومات المتعلقة بالطلب بدون تحديد هوية اللاعب المعني

  والخبراء المستقلونعلاجيةاللأغراض لات ن منح الإعفاءالجيقوم أعضاء  5.3
المعنية بتأدية جميع مهامهم في إطار منظمة مكافحة المنشطات   فيوالعاملون

يحافظون بوجه وهم . لى تعهد بالمحافظة على السرية ع وبالتوقيعالسرية الصارمة
 :خاص على سرية المعلومات التالية

 المعني والطبيب أو اللاعبقدمها جميع المعلومات والبيانات الطبية التي ي )أ(
 .اللاعبالأطباء المشارآون في رعاية هذا 

جميع المعلومات المتعلقة بالطلب، بما في ذلك اسم الطبيب أو أسماء الأطباء  )ب(
 .المشارآين في هذه العملية
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منح الإعفاءات لجان من لجنة   أي المعني في إلغاء حقاللاعبوإذا رغب 
حية المتعلقة به، عليه أن الحصول على المعلومات الصفي  علاجيةاللأغراض ل

 المعني اللاعب عدم حصولويترتب على هذا القرار .  طبيبه آتابة بهذا الأمريبلغ
 قائم بهذا إعفاء أو على تجديد أي لإعفاء لأغراض علاجيةا الموافقة على طلب على
 .الشأن

 الشخصية بالمعلومات يجب على منظمات مكافحة المنشطات أن تضمن الاحتفاظ 5.4
، سنوات) 8(عفاء لأغراض علاجية لمدة ثماني الإالمحصلة في إطار عملية طلب 

 القانون أو ما يشترطه للوفاء بالتزاماتها بموجب المدونة، اللازمةلمدة ل ذلكبعد و
 .خلاف ذلكبوائح السارية أو الإجراءات القانونية الإلزامية للأو ا

 علاجيةالغراض لأللجان منح الإعفاءات  6.0

علاجية وتضطلع بأنشطتها وفقاً للمبادئ اللأغراض لشأ لجان منح الإعفاءات تن
 :التوجيهية التالية

أطباء على ) 3( ثلاثة علاجيةاللأغراض للجان منح الإعفاءات ينبغي أن تضم  6.1
خبرة في مجال رعاية اللاعبين ومعالجتهم، ومعرفة راسخة الالأقل يملكون 
  مستوىومن أجل تأمين. ية في مجال الطب السريري والرياضيوممارسة عمل

لجان استقلالية القرارات، ينبغي ألا يكون لدى أغلبية الأعضاء في أي لجنة من 
 أي تضارب في المصالح أو مسؤوليات سياسية  لأغراض علاجيةالإعفاءاتمنح 
 أن يوقعوا ويتعين على جميع أعضاء اللجنة المعنية. منظمة مكافحة المنشطاتفي 

 بلاعبينوفي حالة الطلبات المتعلقة . على تصريح بشأن عدم تعارض المصالح
لجنة منح أن تتوافر لدى عضو واحد على الأقل من أعضاء يجب معوقين، 

 المعوقين اللاعبين خبرة محددة في مجال رعاية الإعفاءات لأغراض علاجية
 .ومعالجتهم

 أن تستعين بما تراه ملائماً من علاجيةال لأغراضلللجان منح الإعفاءات يجوز  6.2
خدمات الخبراء الطبيين أو العلميين لدى استعراض الظروف المتعلقة بأي طلب 

 .إعفاء لأغراض علاجيةيرمي إلى الحصول على 

علاجية التابعة للمنظمة العالمية لمكافحة اللأغراض للجنة منح الإعفاءات تشكل  6.3
 والهدف من إنشائها هو أن تقوم. 6.1بينة في المادة للمعايير الم وفقاً المنشطات

 على للاعبينباستعراض عمليات منح أو رفض الإعفاءات لأغراض علاجية 
 آما هو وارد في  المشترآين في حدث رياضي دولياللاعبين وأالمستوى الدولي 

 المدرجين ضمن المجموعة الخاضعة للاختبار ناللاعبيأو ) ب (7.1المادة 
 4.4 لدى منظمتهم الوطنية لمكافحة المنشطات، آما يرد بيانه في المادة والمسجلة

وتصدر لجنة منح الإعفاءات لأغراض علاجية التابعة للمنظمة . من المدونة
 يوماً من 30 غضونالعالمية لمكافحة المنشطات، في الظروف العادية، قراراً في 

 .تسلم جميع المعلومات المطلوبة

 دات الدولية والمنظمات الوطنية لمكافحة المنشطاتمسؤوليات الاتحا 7.0

 :يقوم آل اتحاد دولي بما يلي 7.1

 .6قاً لما تنص عليه المادة ب طعلاجيةاللأغراض للجنة لمنح الإعفاءات إنشاء  )أ(

 علاجيةاللأغراض لعفاءات الإنشر قائمة بالأحداث الدولية التي تقتضي منح  )ب(
 .وفقاً لقواعد الاتحاد الدولي
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، وبمقتضاها يجوز العلاجيةلأغراض لعفاء الإ طلب وضع ونشر إجراءات )جـ(
للاعب المدرج ضمن المجموعة الخاضعة للاختبار والمسجلة لدى الاتحاد 

 7.1الوطني أو الذي يشترك في حدث رياضي دولي آما يرد بيانه في المادة 
تخدام أن يطلب إعفاء لأغراض علاجية لحالة طبية موثقة تقتضي اس) ب(

 عفاءالإطلب ويتعين أن تلتزم إجراءات . عقار محظور أو وسيلة محظورة
 من المدونة وبهذا المعيار الدولي وبالمعيار الدولي لحماية حرمة 4.4بالمادة 

 .الشؤون والمعلومات الشخصية

لأغراض لالإعفاءات نشر أي قاعدة يوافق بموجبها الاتحاد الدولي على  )د(
 .ها منظمات أخرى لمكافحة المنشطات التي تمنحعلاجيةال

 من خلال نظام الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتالإسراع إلى إبلاغ  )هـ(
ADAMS،  بما في ذلك العقار ، الإعفاءات الممنوحة لأغراض علاجيةبجميع

تواتر الالجرعة وو  أو الوسيلة التي حظيت بالموافقةالذي تمت الموافقة عليه
، بالإعفاءشروط مفروضة فيما يتعلق ، وأي ومدة الإعفاء وطريقة الاستعمال

 . الكاملهوملف

 والاتحاد الوطني المنظمة الوطنية لمكافحة المنشطاتالإسراع إلى إبلاغ  )و(
 .عفاءالإالمعنيين بمنح 

الإسراع، بناء على طلب الوآالة العالمية لمكافحة المنشطات، إلى إتاحة  )ز(
 . تم رفضهعفاءإالملف الكامل بشأن أي طلب 

 :بما يليمنظمة وطنية لمكافحة المنشطات تقوم آل  7.2

 .6إنشاء لجنة لمنح الإعفاءات لأغراض علاجية طبقاً لما تنص عليه المادة  )أ(

يّن عليهم الحصول ع والذي يتلسلطتها الخاضعين اللاعبين ونشر فئاتتحديد  )ب(
محظورة، ونشر هذه محظور أو وسيلة عقار أي  قبل استخدام عفاءالإعلى 
مجموعة الالمدرجين ضمن  اللاعبين ذلك، على الأقل، جميع ملويش. الفئات

لدى المنظمة الوطنية لمكافحة المنشطات مسجلة الخاضعة للاختبار وال
المنظمة الوطنية  حددتهم الذين الآخرينواللاعبين على المستوى الوطني 

 .لمكافحة المنشطات

 ، وبمقتضاها يجوزلأغراض علاجية ءعفاالإ طلب وضع ونشر إجراءات )جـ(
مدرج ضمن المجموعة الخاضعة للاختبار والمسجلة لدى لأي لاعب 

إعفاء أن يطلب ) ب (7.2 في المادة المحددللاعب  أو ة الوطنيالمنظمة
 لحالة طبية موثقة تقتضي استخدام عقار محظور أو وسيلة غراض علاجيةلأ

 من المدونة 4.4 بالمادة عفاءالإطلب ويتعين أن تلتزم إجراءات . محظورة
وبهذا المعيار الدولي وبالمعيار الدولي لحماية حرمة الشؤون والمعلومات 

 .الشخصية

 المنشطاتالمنظمات الوطنية لمكافحة لا تمنح ): ب (7.2تعليق على المادة [
خاضعة المجموعة ال المدرجين ضمن  للاعبينلأغراض علاجية إعفاءات

 إلا في الحالات التي تعترف حد الاتحادات الدوليةألدى لة مسجوالللاختبار 
 في المنظمات الوطنية لمكافحة المنشطاتبسلطة ولي دفيها قواعد الاتحاد ال

 .] لهؤلاء اللاعبينإعفاءات لأغراض علاجيةمنح 

 من خلال نظام ،الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتالإسراع إلى إبلاغ  )د(
ADAMS،  مسجلة المجموعة الضمن  لاعبل لأغراض علاجيةإعفاء بمنح
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، إلى إتاحة الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتالإسراع، بناء على طلب  )هـ(
 .تم رفضه إعفاء طلب يالملف الكامل بشأن أ

إعفاء أي  إبلاغ الاتحاد الوطني والاتحاد الدولي المعنيين بمنح الإسراع إلى )و(
المنظمات  تقوم قواعد الاتحاد الدولي بأن سمح، حيثما تلأغراض علاجية

 على للاعبين علاجيةاللأغراض لإعفاءات منح ب الوطنية لمكافحة المنشطات
 .المستوى الدولي

لدولية لأغراض علاجية الاعتراف بالإعفاءات التي تمنحها الاتحادات ا )ز(
مسجلة لدى الاتحاد الدولي أو الخاضعة للاختبار والمجموعة ال في للاعبين

 ).ب (7.1للمشترآين في حدث رياضي دولي على النحو المبيّن في المادة 

تقوم منظمة : يل أعلاه ما ي7آما استخدمت في المادة " نشر"تعني عبارة [
لومات عن طريق توفير هذه من منظمات مكافحة المنشطات بنشر المع

 وعن طريق إرسال هذه الإنترنتالمعلومات في مكان بارز في موقعها على 
 ].المعلومات إلى آل اتحاد من الاتحادات الوطنية الخاضعة لقواعدها

 علاجيةاللأغراض ل تقديم طلبات الإعفاء إجراءات 8.0

ن اتحادهم الدولي،  معلاجيةاللأغراض لإعفاء  التالون على ن اللاعبويحصل 8.1
 :ما لم تنص قواعد الاتحاد الدولي على خلاف ذلك

 لدى المجموعة الخاضعة للاختبار والمسجلة المدرجون ضمن اللاعبون )أ(
 .الاتحاد الدولي

الإعفاء   يقتضي منححدث رياضي دولي المشارآون في اللاعبون )ب(
 . وفقاً لقواعد الاتحاد الدوليللأغراض العلاجية

الإعفاء للأغراض  على 8.1 غير المحددين في المادة اللاعبونصل يح 8.2
 منظمتهم الوطنية لمكافحة المنشطات من العلاجية

يتعين على اللاعب الذي سبق أن منحته منظمة : 8.2 و 8.1تعليق على [
 والذي يصبح فيما بعد إعفاء للأغراض العلاجيةوطنية لمكافحة المنشطات 
عة للاختبار والمسجلة لدى اتحاد دولي أو الذي عضواً في المجموعة الخاض

  أنهيسعى إلى المشارآة في حدث رياضي دولي يكون الاتحاد الدولي قد حدد
 إعفاء من الاتحاد الدولي، أن يحصل على إعفاءحدث يتطلب الحصول على 

 ].جديد من الاتحاد الدولي، ما لم تنص قواعد الاتحاد الدولي على خلاف ذلك
ما لم تنص قواعد الاتحاد الدولي على خلاف " عبارة تخداميراعى في اس

أن بعض الاتحادات الدولية تبيّن استعداداً من خلال قواعدها للاعتراف " ذلك
 التي تمنحها المنظمات الوطنية لمكافحة المنشطات، وأنها لا بالإعفاءات

عفاء على مستوى الإتقتضي من اللاعب تقديم طلب جديد للحصول على 
وحيثما تتواجد مثل هذه القواعد، على اللاعب أن يحصل على . اد الدوليالاتح
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 قبل الإعفاء للأغراض العلاجية أن يقدم طلباً للحصول على للاعبينبغي  8.3
) مثل حدث رياضي معيّن(الموعد الذي يحتاج بحلوله إلى هذه الموافقة 

 .يوماً على الأقل) 30(بثلاثين 

 إلاّ بعد تسلّم نموذج الطلب  لأغراض علاجيةعفاءللإلا ينظر في أي طلب  8.4
 أن يتضمن هذا النموذج آافة الوثائق ذات ويجبمستكمل حسب الأصول، 

ويجب ). الإعفاء لأغراض علاجية  نموذج طلب1انظر الملحق (الصلة 
 .مبادئ السرية الطبيةمعالجة عملية تقديم الطلب مع التقيد الصارم ب

 

) نماذج( أن تدخل تعديلات على نموذج لمنظمات مكافحة المنشطات يجوز 8.5
، بهدف ذآر 1، المعروض في الملحق الإعفاء لأغراض علاجية طلب

 . بدون حذف أي أقسام أو بنود منهولكنالمعلومات الإضافية المطلوبة، 
طلب ) نماذج(رجمة نموذج  أن تقوم بتلمنظمات مكافحة المنشطاتيجوز  8.6

جب أن أخرى، بيد أن النموذج ي) لغات(إلى لغة  الإعفاء لأغراض علاجية
 .الطلب) نماذج(نجليزية أو الفرنسية في نموذج يظل النص بإحدى اللغتين الإ

مثلاً  ( اللاعبيجب أن يحدد الطلب مستوى المسابقة التي يشارك فيها 8.7
لرياضة و) سجلة لدى الاتحاد الدوليالمجموعة الخاضعة للاختبار والم

 .، وعند الاقتضاء، تخصصه وموقعه أو دوره المحدداللاعب
أو الحالية للحصول على /يجب أن يتضمن الطلب قائمة بالطلبات السابقة و 8.8

، واسم الهيئة التي قدم إليها الطلب، والقرار الذي إعفاءات لأغراض علاجية
ارات التي اتخذتها أي هيئة أخرى خلال اتخذته تلك الهيئة بشأنه، والقر
 .عمليات المراجعة أو الاستئناف

يجب أن يتضمن الطلب عرضاً شاملاً للخلفية الطبية ونتائج جميع الفحوص  8.9
وينبغي .  التصويرية ذات الصلة بالطلبوالدراساتوالتحريات المختبرية 

 تكون مبنية على للاعتبارات المتعلقة بالتشخيص والعلاج وفترة الصلاحية أن
الإعفاءات للأغراض المعلومات الطبية التي تستند إليها قرارات لجان منح "

 .الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتالصادرة عن " العلاجية
لجنة  أو دراسات تصويرية إضافية مناسبة تطلبها فحوصتجرى أي تحريات أو  8.10

قبل ظمة مكافحة المنشطات لمن التابعة  للأغراض العلاجيةمنح الإعفاءات
 . إصدار موافقتها على نفقة مقدم الطلب

قد يقرر الاتحاد الوطني المشرف على مقدم الطلب : 8.10تعليق على المادة [
 ].أن يدفع هذه النفقات في بعض الحالات

يجب أن يتضمن الطلب بياناً من طبيب مؤهل بالدرجة الكافية يشهد فيه على  8.11
وسيلة  أو عقاراً محظوراًيعتبر في الحالات العادية  اضرورة استخدام م

 المعني ويشرح السبب في عدم إمكانية استخدام اللاعب في معالجة محظورة
 .دواء بديل مسموح به في معالجة هذه الحالة في ذلك الوقت أو في وقت سابق

ال لما  تحديد العقار أو الوسيلة والجرعة والتواتر وطريقة ومدة الاستعميجب 8.12
 وفي حال حدوث تغيير .يعتبر في الحالات الأخرى عقاراً أو وسيلة محظورة

 .ينبغي تقديم طلب جديد
 علاجيةاللأغراض للجنة منح الإعفاءات ينبغي، في الظروف العادية، أن تنتهي  8.13

الوثائق المتعلقة  يوماً بعد تسلّم آافة) 30(من اتخاذ قرارها في غضون ثلاثين 
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عندما لا تبت منظمة مكافحة المنشطات في طلب : 8.13عليق على المادة ت[
 في غضون فترة زمنية معقولة، يجوز للاعب أن إعفاءلاعب للحصول على 

يلتمس من الوآالة العالمية لمكافحة المنشطات مراجعة الطلب آما لو آان قد 
 .] رُفض

  ستخدامالاالإعلان عن  9.0

تتطلب الإعلان عن قائمة المحظورات أو وسائل على لم تعد هناك عقاقير  9.1
 .استخدامها ولذلك فإنه ليس من الضروري إيداع إعلان عن الاستخدام

 
 من قبل الوآالة العالمية لمكافحة الإعفاء للأغراض العلاجيةمراجعة قرارات  10.0

 المنشطات

 العالمية  التابعة للمنظمةالإعفاءات للأغراض علاجيةيجوز للجنة منح  10.1
 لأي الإعفاء أن تقوم في أي وقت بمراجعة قرار منح لمكافحة المنشطات

 في المجموعة الخاضعة للاختبار والمسجلة لدى الاتحاد الدولي يشارك لاعب
 أو في) ب (7.1 على النحو المبيّن في المادة حدث رياضي دوليفي 

 .لمنشطات لمكافحة ا وطنيةمجموعة خاضعة للاختبار ومسجلة لدى منظمة
 7.وإلى جانب المعلومات الواجب تقديمها على النحو المحدد في المادتين

 التابعة للمنظمة العالمية لمكافحة الإعفاءات، يجوز للجنة منح 7.2و
المنشطات أن تطلب معلومات إضافية من اللاعب، بما في ذلك إمكانية إجراء 

إذا أسفرت عملية و .8.10دراسات إضافية على النحو المبيّن في المادة 
 عن نقض هذا القرار علاجيةاللأغراض لعفاء الإالمراجعة لقرار خاص بمنح 

طبق هذا التغيير بأثر رجعي  لا يُمن قبل الوآالة العالمية لمكافحة المنشطات
نح  المعني في الفترة التي مُاللاعبولا يترتب عليه إلغاء النتائج التي أحرزها 

يتعدى أربعة عشر  لا النقض نافذاً في أجل ، ويصبح قرارالإعفاءخلالها 
 .يوماً بعد إبلاغه إلى اللاعب المعني) 14(

مسجلة لدى اتحاد الخاضعة للاختبار والمجموعة ال ضمن لاعب  لأييجوز 10.2
، أو ضمن )ب (7.1 يشارك في حدث دولي على النحو المبيّن في المادة دولي

 منظمة وطنية لمكافحة المنشطاتمسجلة لدى الخاضعة للاختبار والمجموعة ال
 أن تراجع رفض طلب منح الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتأن يطلب من 

 عن طريق تقديم طلب آتابي للمراجعة يقدم إلى الإعفاء للأغراض العلاجية
. يوماً من تاريخ الرفض) 21(الوآالة العالمية في غضون واحد وعشرين 

ا الطلب إلى الوآالة العالمية أن يدفع رسم  الذي يقدم هذاللاعبويتعين على 
 التابعة للوآالة الإعفاءاتالطلب الذي تحدده الوآالة وأن يدفع للجنة منح 

منظمة مكافحة  إلى اللاعبالعالمية نسخاً من آل المعلومات التي قدمها 
وتقوم اللجنة المذآورة بتقييم الطلب بناء على . الإعفاء بصدد طلب المنشطات
، ولكن الإعفاء التي رفضت لمنظمة مكافحة المنشطاتذي آان متاحاً الملف ال

 معلومات إضافية، بما في اللاعبيجوز لها لأغراض التوضيح أن تطلب من 
ويظل الرفض . 8.10ذلك المزيد من الدراسات على النحو الوارد في المادة 

الوآالة ها  سارياً إلى أن تنتهي إجراءات المراجعة التي تقوم بللإعفاءالأصلي 
، الإعفاءوإذا عكست الوآالة الدولية قرار رفض . العالمية لمكافحة المنشطات

 . سارياً فوراً وفقاً للشروط المحددة في قرار الوآالة العالميةالإعفاءيصبح 
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 بالتأآيد أو الوآالة العالمية لمكافحة المنشطاتيجوز الطعن في قرارات  10.3
 أمام منظمات مكافحة المنشطاتة عن إحدى  الصادرالإعفاءالرفض لقرارات 

 13محكمة التحكيم للألعاب الرياضية على النحو المنصوص عليه في المادة 
 .من المدونة

  الاستخدام العلاجي المختصرة الممنوحة سابقاًإعفاءات 11.0

 الاستخدام العلاجي إعفاءات صلاحية جميع 31/12/2009تنتهي في  11.1
 .سابقاً التي لم تنته صلاحيتها بعد أو التي ألغيتالمختصرة الممنوحة 
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国际公约 

附 件 II 

治疗用药豁免的国际标准 

 

巴黎，2011 年 1 月 1 日 
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节选自世界反兴奋剂机构（WADA） 

“治疗用药豁免的国际标准”（2011 年 1 月） 

第二篇：批准治疗用药豁免的标准 

4.0 批准治疗用药豁免的标准 

 运动员可获准治疗用药豁免（TUE），允许使用禁用物质或禁用方法。治疗用药豁免

的申请由治疗用药豁免委员会（TUEC）审查。委员会的组成人员由反兴奋剂组织任

命。 

4.1 治疗用药豁免的批准必须严格遵守以下标准： 

(a) 如果运动员在接受急性或慢性疾病治疗过程中不能使用禁用物质或禁用方法，其

身体会受到重大损害。 

(b) 禁用物质或禁用方法的治疗性使用，除了在经过对实际病情的治疗身体恢复正常

而可以预料的成绩提高之外，不会造成任何额外的成绩改善。对于使用任何禁用

物质或禁用方法提高内源性荷尔蒙的“正常值范围内偏低”水平，不视为可接受的

治疗干预。 

(c) 除了使用禁用物质或禁用方法，没有其它合理的治疗选择。 

(d) 需要使用禁用物质或禁用方法不得完全或部分地归因于过去未经治疗用药豁免而

使用当时禁用的任何物质或方法。 

4.2 如果出现如下情况，将撤销治疗用药豁免： 

(a) 运动员未及时遵守批准豁免的反兴奋剂组织规定的要求或条件。 

(b) 批准的治疗用药豁免期限已经期满。 
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(c) 通知运动员反兴奋剂组织已经撤销其治疗用药豁免。 

(d) 世界反兴奋剂机构或体育仲裁法庭修改了有关批准治疗用药豁免的决定。 

（评论：治疗用药豁免委员会须为每一项治疗用药豁免确定明确的期限。可能有这样

的情况：治疗用药豁免已经到期或被撤销，但在运动员的体内仍然存在禁用物质。在

这种情况下，对阳性检测结果进行初步审查的反兴奋剂组织将考虑该结果是否与治疗

用药豁免到期或撤销的时间相吻合。） 

4.3 对治疗用药豁免的申请不做追溯性批准的审查，除非： 

(a) 需要进行急救或急性病治疗，或 

(b) 由于特殊情况，在兴奋剂检查之前，申请人没有足够的时间或机会提交申请，

或治疗用药豁免委员会没有足够的时间或机会对申请进行审查，或 

（评论：在提交治疗用药豁免申请之前，由于医疗急救或急性病症而需要使用禁用物

质或禁用方法的情况并不常见。同样，由于比赛在即而需要加急审查治疗用药豁免申

请的情形也不多见。批准治疗用药豁免的反兴奋剂组织应有能处理这种情形的内部程

序。） 

5.0 信息的保密 

5.1 反兴奋剂组织和世界反兴奋剂机构在治疗用药豁免过程中对个人信息的收集、保存、

处理和披露必须遵守《保护隐私和个人信息国际标准》。 

5.2 申请治疗用药豁免的运动员必须出据书面许可，同意将与申请有关的所有信息传递给

根据《条例》规定有权审查材料的所有治疗用药豁免委员会成员以及其他必要的独立
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医学专家或科学专家，或传递给所有参与治疗用药豁免的管理、审查或上诉的必要的

工作人员和世界反兴奋剂机构。 

 申请人还必须出据书面许可，同意根据《世界反兴奋剂条例》的规定，向其他相关的

反兴奋剂组织和国家联合会分发治疗用药豁免委员会的决定。 

（关于 5.2 条的评论：在收集个人信息或获取运动员书面许可之前，反兴奋剂组织应

向运动员介绍《保护隐私和个人信息国际标准》第 7.1 条的内容。） 

如果需要外部的、独立专家的协助，该申请的所有详细资料应在不点出所涉运动员身

份的条件下散发。 

5.3  治疗用药豁免委员会的成员、独立专家以及相关反兴奋剂组织的管理工作人员开展所

有的活动须严格保密，并须签署保密协议。他们须特别对如下信息保密： 

(a) 运动员及其保健医生提供的所有医疗信息和数据。 

(b) 申请的所有详细资料，包括有关医生的姓名。 

 如果运动员要撤回治疗用药豁免委员会以其名义获得任何健康信息的权利，该运动员

应将此事以书面形式通知其执业医师。如果做出这项决定，那么该运动员的治疗用药

豁免不得批准，已有的治疗用药豁免不得续延。 

5.4 反兴奋剂组织应确保在治疗用药豁免过程中获得的个人信息的保留期为八（8）年，

此后只有根据履行《条例》规定的义务或相关法律、条例或必要的法律程序才能延长

所需的时间。 
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6.0 治疗用药豁免委员会（TUEC） 

治疗用药豁免委员会应按如下指导原则成立并工作： 

6.1 治疗用药豁免委员会应至少包括三 (3)名在运动员保健和治疗方面有经验而且对临床

医学、运动医学和训练医学有良好了解的医生。为了确保决定的独立性，治疗用药豁

免委员会的大多数委员不应有利益冲突的问题，或在反兴奋剂组织承担政治责任。委

员会的全体委员须签署利益冲突协议。如果申请人为残疾运动员，委员会至少有一名

委员必须应具有残疾运动员保健与治疗方面的专门经验。 

6.2 治疗用药豁免委员会在审查治疗用药豁免申请的情况时可寻求其认为适当的任何医学

或科学专门知识。 

6.3 世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会应按照 6.1 条规定的原则组建。成立该委员会

的目的是为了批准或驳回国际级运动员、进入 7 .1(b)条所述国际赛事的运动员或《条

例》第 4.4 条规定的国家反兴奋剂组织注册检查库中的运动员的治疗用药豁免要求。

通常情况下，世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会在收到所需的全部材料后，应在

30 天内作出决定。 

7.0 国际单项体育联合会以及国家反兴奋剂组织的职责 

7.1 各国际单项体育联合会应： 

(a) 根据第 6 条的规定成立一个治疗用药豁免委员会。 

(b) 发布一份需要按照该联合会规则批准治疗用药豁免的国际赛事清单。 

(c) 制定并发布治疗用药豁免的程序，以便因为备有证明的健康状况而需要使用禁

用物质或方法的国际单项体育联合会注册检查库中的运动员或进入 7.1(b)条所述
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国际赛事的运动员可以据此申请治疗用药豁免。此类治疗用药豁免程序应符合

《条例》第 4.4 条的规定以及本国际标准和《保护隐私和个人信息国际标准》。 

(d) 发布有关该国际联合会接受其他反兴奋剂组织批准治疗用药豁免的所有规则。 

(e) 通过反兴奋剂数据库运营管理系统迅速向世界反兴奋剂机构报告所批准的所有

治疗用药豁免情况，包括所批准的物质或方法、剂量、频率、给药途径、期

限、治疗用药豁免的各种条件、以及其全部文档。 

(f) 迅速向相关的国家反兴奋剂组织和国家联合会报告所批准的治疗用药豁免。 

(g) 应世界反兴奋剂机构的要求，迅速提供有关被驳回的治疗用药豁免申请的全部

文档。 

7.2 各国家反兴奋剂组织应： 

(a) 根据第 6 条的规定成立一个治疗用药豁免委员会。 

(b) 确定并发布其管辖范围内必须获得治疗用药豁免后才能使用禁用物质和方法的

运动员类别，其中至少要包括国家反兴奋剂组织注册检查库中的运动员和国家

反兴奋剂组织界定的其他国家级运动员。 

（关于 7.2(b) 条的评论：国家反兴奋剂组织不会批准国际单项体育联合会注册检

查库中的运动员治疗用药豁免，除非该国际联合会的规则承认或授权国家反兴奋

剂组织批准此类运动员的治疗用药豁免。） 

(c) 制定并发布治疗用药豁免的程序，以便因为备有证明的健康状况而需要使用禁

用物质或方法的国家反兴奋剂组织注册检查库中的运动员或进入 7.2(b) 条所述

国际赛事的运动员可以据此申请治疗用药豁免。此类治疗用药豁免程序应符合

《条例》第 4.4 条的规定以及本国际标准和《保护隐私和个人信息国际标准》。 
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(d) 通过反兴奋剂数据库运营管理系统迅速向世界反兴奋剂机构报告有关批准其注

册检查库中的运动员，以及在适用的情况下某国际联合会注册检查库的运动员

或进入 7.1(b) 条所述国际赛事的运动员治疗用药豁免的情况，包括所批准的物

质或方法、剂量、次数、给药途径、疗程、治疗用药豁免的条件以及其全部文

档。 

(e) 应世界反兴奋剂机构的要求，迅速提供有关被驳回的治疗用药豁免申请的全部

文档。 

(f) 迅速向相关的全国联合会和国际联合会（如果该国际联合会的规则授权国家国

家反兴奋剂组织批准国际级运动员治疗用药豁免）报告批准治疗用药豁免的情

况。 

(g) 承认国际单项体育联合会批准国际单项体育联合会注册检查库中的运动员或进

入 7.1(b)条所述国际赛事的运动员治疗用药豁免。 

（和第 7 条一样，“发布”的意思是：反兴奋剂组织应在其网站的醒目处提供相关信

息，并将相关信息发送给遵守其规则的各国家联合会。） 

8.0 治疗用药豁免（TUE）的申请程序 

8.1  除非其国际联合会另作规定，下列运动员应从其国际联合会获得治疗用药豁免： 

(a) 国际单项体育联合会注册检查库中的运动员。 

(b) 参加需要按照该联合会规则批准治疗用药豁免的国际赛事的运动员。 

8.2 上述 8.1 条未述及运动员应从其国家反兴奋剂组织获得治疗用药豁免。 

（关于 8.1 和 8.2 条的评论：除非国际单项体育联合会的规则另作规定，已经从国家

反兴奋剂组织获得治疗用药豁免，但此后又成为国际单项体育联合会注册检测库中的
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运动员或寻求参加国际单项体育联合会确定为需要获得国际单项体育联合会治疗用药

豁免的国际赛事的运动员应从国际单项体育联合会获得新的治疗用药豁免。 

“除非国际单项体育联合会的规则另作规定”考虑到了一些国际单项体育联合会会根据

其规则，愿意承认国家反兴奋剂组织批准的治疗用药豁免，不要求在国际联合会层面

重新申请治疗用药豁免。如果相关国际联合会制定了上述规则，那么运动员应当从其

国家反兴奋剂组织获得治疗用药豁免。） 

8.3 运动员应在其需要获得批准之日（如参加赛事）至少三十（30）天之前，提交治疗用

药豁免的申请。 

8.4 治疗用药豁免须应在收到填妥的申请表及所有相关文件（参见附件 1 -- 治疗用药豁免

表）后方可考虑。申请程序应遵守严格的医疗信息保密原则。 

8.5 对于附件 1 所列的治疗用药豁免申请表，反兴奋剂组织可做调整，增加信息要求，但

不得删减任何部分或项目。 

8.6 反兴奋剂组织可将治疗用药豁免申请表翻译成其它文字，但申请表上必须保留英文或

法文文本。 

8.7 申请材料上必须注明运动员的竞赛级别（如国际单项体育运动联合会注册检查库）、

运动大项、以及根据需要注明运动小项和具体的位置或角色。 

8.8 申请材料必须应列入过去和（或）现在的治疗用药豁免申请、向何机构申请、该机构

的决定以及任何其他机构在审查和上诉方面的决定等内容。 
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8.9 申请材料必须应包括完整的病史以及与申请有关的所有检查、实验室检测和造影分析

的结果。关于诊断和治疗以及有效期的说明理由均应遵循世界反兴奋剂机构“治疗用

药豁免委员会决定的证明性医学信息”。 

8.10 还须进行反兴奋剂组织治疗用药豁免委员会审批前要求的任何其他有关的检查、检测

和造影分析，并由申请人承担费用。 

 (关于 8.10 条的评论：有时候，申请人所属的国家联合会可能愿意承担费用。) 

8.11 申请材料必须应包括具有相应资格的医生的声明，证实在该运动员的治疗中有必要采

用禁用物质或禁用方法，并说明为什么这种病情的治疗不可或不能使用某种替代的允

许药物。 

8.12 必须明确规定使用所涉的禁用物质或禁用方法的剂量、频率、给药途径和期限。如有

变化，则应提交新的申请。 

8.13 正常情况下，自收到所有相关文件算起，治疗用药豁免委员会应在三十天（30）内做

出决定并由相应的反兴奋剂组织书面通知运动员。如果在赛事前合理时间范围提交治

疗用药豁免申请，治疗用药豁免委员会应尽 大努力在赛事开始之前完成治疗用药豁

免流程。 

(关于 8.13 条的评论：如果反兴奋剂组织未能在合理的期限内对运动员治疗用药豁免

的申请采取行动，与申请被驳回一样，运动员可以寻求世界反兴奋剂机构予以审查。) 

9.0 使用申报 

 禁用清单上已经没有任何需要申报使用的物质和方法了，因此无需提出使用申报。 
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10. 由世界反兴奋剂机构审查治疗用药豁免的决定 

10.1 世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会可以在任何时候审查批准国际单项体育联合会

注册检查库中的运动员、进入 7.1(b)条所述国际赛事的运动员、或国家反兴奋剂组织

注册检查库中的运动员治疗用药豁免的情况。除了 7.1 条和 7.2 条要求提供的材料以

外，世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会还可以要求运动员提供额外的材料，如

8.10 条所述进一步检测和分析的材料。 

如果批准治疗用药豁免的决定经过审查被世界反兴奋剂机构推翻，这种撤销豁免资格

的决定不具有追溯力，运动员在获准治疗用药豁免期间取得的成绩不得取消，该撤销

豁免资格决定在通知运动员之后不晚于十四（14）天内生效。 

10.2 国际单项体育联合会注册检查库中的运动员、进入 7.1(b)条所述国际赛事的运动员、

或国家反兴奋剂组织注册检查库中的运动员可以要求世界反兴奋剂机构审查被驳回的

治疗用药豁免申请，为此运动员应在申请被驳回日之后的二十一（21）天内向世界反

兴奋剂机构提交书面申请。向世界反兴奋剂机构提交此类审查要求的运动员应支付世

界反兴奋剂机构确定的申请费，并应向世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会提供

初提交反兴奋剂组织的有关治疗用药豁免的全部材料的副本。世界反兴奋剂机构治疗

用药豁免委员会将根据驳回治疗用药豁免的反兴奋剂组织所依据的材料对申请进行评

估，但是为了更好地了解情况，委员会可能要求运动员提供新的材料，如 8.10 条所述

进一步检测和分析的材料。在世界反兴奋剂机构治疗用药豁免委员会结束审查程序之

前，原驳回决定继续有效。如果世界反兴奋剂机构推翻了有关不批准治疗用药豁免的

决定，治疗用药豁免应根据世界反兴奋剂机构在决定中确定的条件立即生效。 
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10.3 根据《条例》第十三条的规定，可以就世界反兴奋机构维持或推翻反兴奋剂组织治疗

用药豁免决定的决定，向体育运动仲裁法庭提出上诉。 

11.0 以前批准的简短治疗用药豁免 

11.1 所有尚未期满或未被取消的以前批准的简短治疗用药豁免的有效期至2009年12月31日

结束。 



Серии европейских договоров - № 135

Конвенция против применения допинга

Страсбург, 16 ноября 1989 года

Официальный перевод Российской Федерации для подготовки к ратификации

Преамбула

Государства-члены Совета Европы, другие государства-участники Конвенции по 
европейской культуре, а также государства, подписавшие настоящую Конвенцию,

считая, что задачей Совета Европы является обеспечение более тесного союза между 
его членами с целью сохранения и развития идеалов и принципов, являющихся их 
общим достоянием, а также содействие их социально-экономическому прогрессу;

осознавая, что спорт должен играть важную роль в охране здоровья, в моральном и 
физическом образовании и в деле углубления международного взаимопонимания; 
будучи озабоченными все более широким употреблением средств и методов допинга 
среди спортсменов во всех видах спорта, равно как и последствиями такого 
употребления для здоровья людей и для будущего спорта;

принимая к сведению, что эта проблема ставит под угрозу этические принципы и 
образовательные ценности, провозглашенные Олимпийской Хартией, Международной 
Хартией спорта и физического воспитания ЮНЕСКО, а также Резолюцией (76)41 
Комитета министров Совета Европы, известной под названием "Европейская Хартия 
"Спорт для всех"";

учитывая правила, меры и декларации, принятые спортивными международными 
организациями в области борьбы против допинга, осознавая, что государственные 
органы и добровольные спортивные общества несут дополнительную ответственность 
в борьбе против допинга в спорте и, в частности, в деле обеспечения гарантий 
нормального проведения на основе принципа "Справедливость в спорте" спортивных 
мероприятий, а также в деле укрепления здоровья тех, кто принимает в них участие; 

признавая, что эти органы общества должны сотрудничать на всех соответствующих 
уровнях; напоминая резолюции о допинге, принятые Конференцией европейских 
министров, ответственных за спорт, и в частности Резолюцию N 1, принятую в 1989 
году на 6-й конференции в Рейкьявике; 

напоминая, что Совет министров Совета Европы уже принял Резолюцию (67)12 о 
допинге спортсменов, Рекомендацию N R(79)8 относительно допинга в спорте, 
Рекомендацию N R(84)19 относительно "Европейской Хартии против допинга в спорте" 
и Рекомендацию N R(88)12 относительно введения антидопингового контроля вне 
соревнований и без предварительного уведомления; 

напоминая Рекомендацию N 5 о допинге, принятую 2-й Международной конференцией 
министров и руководящих работников, ответственных за физическое воспитание и 
спорт, проведенной ЮНЕСКО в Москве (1988);
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преисполненные, вместе с тем, решимостью продолжать и укреплять их 
сотрудничество, направленное на снижение и в конечном счете искоренение допинга в 
спорте, с учетом этических ценностей и практических мер, содержащихся в этих 
документах, договорились о нижеследующем:

Статья 1 – Цели Конвенции

В целях снижения и в конечном счете искоренения допинга в спорте Стороны 
обязуются принять в рамках своих соответствующих конституционных положений меры, 
необходимые для осуществления настоящей Конвенции.

Статья 2 – Определения и сфера применения Конвенции

1 Для целей настоящей Конвенции:

a "допинг в спорте" означает введение спортсменам или применение ими различных 
видов фармакологических допинговых препаратов или методов допинга; 

b "виды фармакологических допинговых препаратов или методы допинга" с учетом 
нижеследующего пункта 2 означают типы допинговых препаратов и методы 
допинга, перечисленные в списках, одобренных группой по рассмотрению действия 
в соответствии со статьей 11.1"b", и запрещенные международными 
компетентными спортивными организациями;

c "спортсмены" означают лиц обоих полов, обычно принимающих участие в 
организованных спортивных мероприятиях. 

2 До тех пор, пока группа по рассмотрению действия в соответствии со статьей 11.1"b" не 
одобрит перечня видов запрещенных фармакологических допинговых препаратов и 
методов допинга, будет применяться справочный перечень, содержащийся в 
приложении к настоящей Конвенции.

Статья З – Координация в рамках страны

1 Стороны координируют политику и деятельность своих правительственных и других 
заинтересованных государственных организаций, занимающихся борьбой против 
применения допинга в спорте.

2 Они следят за практическим применением настоящей Конвенции и, в частности, за 
выполнением требований статьи 7, препоручая в случае необходимости осуществление 
некоторых положений настоящей Конвенции какому-либо правительственному или 
неправительственному спортивному учреждению, избранному для этой цели, и 
спортивной организации.

Статья 4 – Меры, направленные на ограничение доступности допинга и 
применения запрещенных допинговых препаратов и методов 
допинга

1 В зависимости от каждого конкретного случая Стороны принимают законы, правовые 
положения или административные меры ограничения доступности допинга (и в 
частности, положения, контролирующие перевозку, хранение, импорт, распространение 
и продажу), а также применения в спорте запрещенных препаратов и методов допинга, 
и в частности анаболизирующих стероидов.
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2 В этих целях Стороны или, при необходимости, компетентные неправительственные 
организации определяют критерии предоставления государственных дотаций 
спортивным организациям для эффективного осуществления последними 
антидопинговых правил.

3 Кроме этого, Стороны:

a оказывают своим спортивным организациям помощь в финансировании 
антидопингового контроля и анализов либо путем предоставления прямых дотаций 
или субсидий, либо, учитывая стоимость контроля и анализов, путем установления 
общей суммы дотаций и субсидий, предоставляемых этим организациям;

b принимают соответствующие меры для предотвращения предоставления в целях 
тренировки дотаций из общественных фондов тем спортсменам, участие которых в 
соревнованиях было приостановлено вследствие обнаружения нарушений правил 
о допинге в спорте, при этом на весь период отстранения от соревнований; 

с способствуют и в случае необходимости облегчают осуществление своими 
спортивными организациями антидопингового контроля, требуемого 
компетентными международными спортивными организациями как в период, так и 
вне соревнований; 

d способствуют и содействуют заключению между спортивными организациями 
соглашений, предусматривающих проведение допинг-контроля должным образом 
уполномоченными группами антидопингового контроля на территории других 
стран. 

4 Стороны оставляют за собой право по своей инициативе и под свою ответственность 
принимать антидопинговые правила и организовывать антидопинговый контроль при 
условии, что он согласуется с соответствующими принципами настоящей Конвенции.

Статья 5 – Лаборатории

1 Каждая Сторона обязуется: 

a создавать или способствовать созданию на своей территории одной или 
нескольких лабораторий антидопингового контроля, которые могли бы быть 
признаны согласно критериям, принятым компетентными международными 
спортивными организациями и утвержденным группой по рассмотрению действия в 
соответствии со статьей 11.1"b"; 

b либо содействовать этим спортивным организациям в получении доступа к такой 
лаборатории на территории другой Стороны.

2 Данные лаборатории призваны:

a принимать соответствующие меры по набору, трудоустройству, подготовке и 
переподготовке квалифицированных кадров; 

b проводить соответствующие программы исследований и разработок по 
допинговым веществам и по применяемым или вероятным методам допинга в 
спорте, а также в областях аналитической биохимии и фармакологии для 
получения лучшего представления о воздействии различных субстанций на 
человеческий организм и их влиянии на спортивные результаты;

с оперативно публиковать и распространять новые данные, полученные в 
результате их исследований.
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Статья 6 – Информационно-просветительная деятельность

1 Стороны обязуются разрабатывать и осуществлять, в случае необходимости, в 
сотрудничестве с заинтересованными спортивными организациями и с привлечением 
средств массовой информации образовательные программы и кампании информации, 
показывающие опасность для здоровья, связанную с допингом, и ущерб этическим 
ценностям спорта. Эти программы и кампании обращены как к молодежи в школьных 
учреждениях и спортивных клубах и их родителям, так и к взрослым спортсменам, 
спортивным руководителям и деятелям и тренерам. Для лиц, работающих в области 
медицины, эти образовательные программы подчеркивают важность соблюдения 
медицинской этики. 

2 Стороны обязуются поощрять и поддерживать в сотрудничестве с заинтересованными 
региональными, национальными и международными спортивными организациями 
исследования, связанные с разработкой программ физиологической и психологической 
тренировки, строящихся на научной основе и уважающих целостность человеческой 
личности.

Статья 7 – Сотрудничество со спортивными организациями в отношении 
принимаемых ими мер

1 Стороны обязуются поощрять свои спортивные организации и через них 
международные спортивные организации, в том что касается разработки и применения 
всех надлежащих, относящихся к их компетенции, мер по борьбе с допингом в спорте.

2 С этой целью они призывают свои спортивные организации уточнять и согласовывать 
их соответствующие права, обязательства и обязанности, и в частности путем 
согласования:

a антидопинговых правил на основе правил, принятых компетентными 
международными спортивными организациями;

b списков фармакологической классификации допинговых веществ и запрещенных 
методов допинга на основе списков, принятых компетентными международными 
спортивными организациями; 

с методов антидопингового контроля;

d дисциплинарных процедур, применяющих международно признанные принципы 
естественной справедливости и гарантирующих уважение основных прав 
спортсменов, на которых падает подозрение; к числу таких принципов, в частности, 
относятся следующие:

i орган расследования должен быть отделен от дисциплинарного органа;

ii упомянутые лица имеют право на справедливое разбирательство и право 
юридической помощи или представительства;

iii должны существовать четкие и применимые на практике положения, 
позволяющие подавать апелляцию против любого вынесенного решения; 

е процедуры применения эффективных санкций в отношении руководителей, врачей, 
ветеринаров, тренеров, физиотерапевтов и других руководителей или 
соучастников нарушений спортсменами антидопинговых правил; 
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f процедуры взаимного признания временной дисквалификации и прочих санкций, 
вводимых другими спортивными организациями в самой стране или в какой-либо 
другой стране.

3 Кроме того, Стороны поощряют спортивные организации:

a в проведении достаточного, с точки зрения эффективности, количества 
антидопинговых проверок не только в ходе соревнований, но и без 
предупреждения, в любой удобный момент, вне их; эти проверки должны 
осуществляться в условиях равенства для всех спортсменов и включать анализы, 
осуществляемые и повторно проводимые на спортсменах, отобранных, в случае 
необходимости, наугад; 

b заключать со спортивными организациями других стран соглашения, позволяющие 
подвергать спортсмена, тренирующегося в одной из этих стран, проверке, 
осуществляемой группой антидопингового контроля, наделенной необходимыми 
полномочиями в данной стране;

с уточнять и согласовывать правила, касающиеся допуска спортсменов к 
соревнованиям и включающие антидопинговые критерии;

d поощрять спортсменов активно участвовать в борьбе с допингом, проводимой 
международными спортивными организациями; 

е полно и эффективно использовать как во время спортивных соревнований, так и 
вне их оборудование, предоставленное в их распоряжение для антидопингового 
анализа в лабораториях, упомянутых в статье 5;

f разрабатывать научные методы тренировки и руководящие принципы, 
предназначенные для защиты спортсменов любого возраста, с учетом специфики 
каждого конкретного вида спорта.

Статья 8 – Международное сотрудничество

1 Стороны тесно сотрудничают между собой в областях, подпадающих под действие 
настоящей Конвенции, и поощряют аналогичное сотрудничество между своими 
спортивными организациями.

2 Стороны обязуются: 

a поощрять свои спортивные организации содействовать применению положений 
настоящей Конвенции в рамках всех международных спортивных организаций, в 
которые они входят, в частности путем отказа регистрировать мировые или 
региональные рекорды, не сопровождаемые отрицательными результатами 
официальной антидопинговой проверки;

b поощрять сотрудничество между персоналом их лабораторий по антидопинговому 
контролю, уже действующих или же функционирующих в соответствии со 
статьей 5; и 

с устанавливать двустороннее и многостороннее сотрудничество между их 
органами, властями и компетентными организациями, с тем чтобы и в 
международном плане достигнуть целей, определенных статьей 4.1.
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3 Стороны, располагающие созданными лабораториями или же функционирующими в 
соответствии с критериями, определенными в статье 5, обязуются помогать другим 
Сторонам в приобретении опыта, компетенции и навыков, которые необходимы им для 
создания своих собственных лабораторий.

Статья 9 – Передача информации

Каждая Сторона передает Генеральному секретарю Совета Европы на одном из 
официальных языков Совета Европы всю необходимую информацию в отношении 
принятых законодательных и других мер, направленных на соблюдение положений 
настоящей Конвенции.

Статья 10 – Группа по рассмотрению действия

1 В целях настоящей Конвенции учреждается группа по рассмотрению действия. 

2 Любая Сторона может быть представлена в группе одним или несколькими делегатами. 
Каждая Сторона имеет один голос. 

3 Любое государство, упомянутое в статье 14.1 и не являющееся участником настоящей 
Конвенции, может направить в группу своего наблюдателя. 

4 Группа на основе единогласно принятого решения может пригласить любое 
государство, не являющееся членом Совета Европы и не присоединившееся к 
Конвенции, а также любую спортивную или профессиональную организацию направить 
наблюдателя на одно или несколько своих заседаний. 

5 Группа созывается Генеральным секретарем. Первое заседание группы проводится в 
кратчайшие сроки и в любом случае не позднее одного года со дня вступления в силу 
Конвенции. Впоследствии по инициативе Генерального секретаря или одной из Сторон 
группа проводит заседания по мере необходимости.

6 Большинство Сторон составляют кворум, необходимый для проведения совещания 
группы по рассмотрению действия.

7 Заседания группы являются закрытыми. 8. С учетом положений настоящей Конвенции 
группа устанавливает собственные правила процедуры и принимает их консенсусом.

Статья 11 

Группа по рассмотрению действия призвана наблюдать за выполнением настоящей 
Конвенции. В частности, группа может: 

a проводить на постоянной основе обзор положений настоящей Конвенции и в 
случае необходимости рассматривать изменения;

b утверждать возможные изменения и перечень фармакологических классов 
допинговых средств и методов, запрещенных компетентными международными 
спортивными организациями, упомянутыми в статье 2 (пунктах 1 и 2), а также 
критерии аккредитации лабораторий и любые возможные изменения, принятые 
вышеперечисленными организациями, упомянутыми в статье 5.1"а", а также 
устанавливать дату вступления в силу принятых решений;

с проводить консультации с соответствующими спортивными организациями;
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d направлять Сторонам рекомендации в отношении мер по выполнению настоящей 
Конвенции; 

е рекомендовать надлежащие меры для предоставления информации компетентным 
международным организациям и общественному мнению о деятельности в рамках 
настоящей Конвенции; 

f направлять Комитету министров рекомендации в связи с приглашением 
государств, не являющихся членами Совета Европы, присоединиться к настоящей 
Конвенции; 

g вносить любое предложение, направленное на повышение действенности 
настоящей Конвенции.

2 Для выполнения стоящих перед ней задач группа по рассмотрению действия может по 
собственной инициативе предусматривать проведение совещаний групп экспертов.

Статья 12

После каждого заседания группа по рассмотрению действия передает в Комитет 
министров Совета Европы доклад о своей работе и действии Конвенции.

Статья 13 – Поправки к статьям Конвенции

1 Поправки к статьям настоящей Конвенции могут быть предложены одной из Сторон, 
Комитетом министров Совета Европы или группой по рассмотрению действия.

2 Любое предложение о поправке сообщается Генеральным секретарем Совета Европы 
государствам, упомянутым в статье 14, и любому государству, которое присоединилось 
или которому было предложено присоединиться к настоящей Конвенции в соответствии 
с положениями статьи 16.

3 Любая поправка, предложенная одной из Сторон или Комитетом министров, 
сообщается группе по рассмотрению действий по крайней мере за два месяца до 
совещания, на котором эта поправка должна рассматриваться. Группа представляет 
Комитету министров свое мнение по предлагаемой поправке, в случае необходимости, 
после консультаций с компетентными спортивными организациями.

4 Комитет министров рассматривает предлагаемую поправку, а также любое мнение, 
представленное группой по рассмотрению действия, и может принять поправку. 

5 Текст любой поправки, принятой Комитетом министров в соответствии с пунктом 4 
настоящей статьи, передается Сторонам с целью ее принятия.

6 Любая поправка, принятая в соответствии с пунктом 4 настоящей статьи, вступает в 
силу в первый день месяца, следующего за истечением одномесячного срока после 
даты, на которую все Стороны информировали Генерального секретаря об их принятии 
вышеупомянутой поправки.
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ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Статья 14 

1 Настоящая Конвенция открыта для подписания государствами - членами Совета
Европы, другими государствами - участниками Европейской конвенции по культуре и 
государствами, не являющимися членами Совета Европы, которые участвовали в 
разработке настоящей Конвенции и которые могут выразить свое согласие на то, чтобы 
быть связанными его обязательствами путем:

a подписания без условия ратификации, принятия или утверждения или 

b подписания с оговоркой о ратификации, принятии или утверждении при 
последующей ратификации, принятии или утверждении.

2 Документы о ратификации, принятии или утверждении сдаются на хранение 
Генеральному секретарю Совета Европы.

Статья 15

1 Конвенция вступает в силу первого числа месяца, следующего по истечении срока в 
один месяц после даты, на которую пять государств, из которых по меньшей мере 4 
государства должны являться членами Совета Европы, выразят свое согласие на 
выполнение обязательств по Конвенции в соответствии с положениями статьи 14.

2 Для любого государства, подписавшего Конвенцию, которое впоследствии выразит 
свое согласие на выполнение обязательств по Конвенции, последняя вступает в силу 
первого числа месяца, следующего по истечении срока в один месяц после даты 
подписания или вручения документа о ратификации, принятии или утверждении.

Статья 16

1 После вступления в силу настоящей Конвенции Комитет министров Совета Европы 
после консультации со Сторонами Конвенции может – на основании решения, 
принимаемого большинством, предусмотренным статьей 20"d" Статута Совета Европы, 
и единогласно – представителями договаривающихся государств, имеющих право 
заседать в Комитете, – предложить любому государству, не являющемуся членом 
Совета Европы, присоединиться к Конвенции.

2 Для любого присоединяющегося государства Конвенция вступает в силу в первый день 
месяца, начинающегося по истечении срока в один месяц после даты вручения 
документа о присоединении Генеральному секретарю Совета Европы.

Статья 17

1 Каждое государство в момент подписания или в момент передачи своего документа о 
ратификации, принятии, одобрении или присоединении может указать территорию или 
территории, к которым будет применяться настоящая Конвенция. 

2 Любое государство может в любой последующий момент путем заявления 
Генеральному секретарю Совета Европы расширить применение настоящей Конвенции 
на любую другую территорию, указанную в заявлении. Конвенция вступает в силу в 
отношении этой территории в первый день месяца, начинающегося по истечении срока 
в один месяц после даты получения заявления Генеральным секретарем.
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3 Любое заявление, сделанное на основании двух предыдущих пунктов, может быть 
снято, в том что касается любой территории, указанной в этом заявлении, путем 
уведомления Генерального секретаря. Снятие заявления вступает в силу в первый 
день месяца, начинающегося по истечении срока в 6 месяцев после даты получения 
уведомления Генеральным секретарем.

Статья 18

1 Любая Сторона может в любой момент денонсировать настоящую Конвенцию, 
направив уведомление Генеральному секретарю Совета Европы. 

2 Денонсация вступает в силу в первый день месяца, начинающегося по истечении срока 
в 6 месяцев после даты получения уведомления Генеральным секретарем.

Статья 19

Генеральный секретарь Совета Европы уведомляет Стороны, другие государства -
члены Совета Европы, другие государства - участники Европейской конвенции по 
культуре, государства, участвовавшие в разработке настоящей Конвенции, и любое 
государство, присоединившееся к ней либо получившее предложение о присоединении 
к ней, о нижеследующем: 

a любом подписании в соответствии со статьей 14;

b передаче любого документа о ратификации, принятии, одобрении или 
присоединении в соответствии со статьями 14 или 16;

с любой дате вступления в силу настоящей Конвенции в соответствии со 
статьями 15 и 16; 

d любой информации, переданной в соответствии с положениями статьи 9; 

е любом докладе, подготовленном на основании положений статьи 12; 

f любом предложении о поправке и о любой поправке, принятой в соответствии со 
статьей 13, и о дате вступления в силу этой поправки; 

g любом заявлении, сделанном на основании положений статьи 17; 

h любом уведомлении, направленном в соответствии с положениями статьи 18, и о 
дате вступления в силу денонсации; 

i любом другом акте, уведомлении или сообщении, относящихся к настоящей 
Конвенции.

В удостоверение чего нижеподписавшиеся, должным образом уполномоченные в этой 
связи, подписали настоящую Конвенцию.

Совершено в Страсбурге 16 ноября 1989 года на французском и английском языках в 
одном экземпляре, который сдается в архивы Совета Европы, причем оба текста имеют 
одинаковую силу. Генеральный секретарь Совета Европы передаст c оответствующую 
заверенную копию каждому государству-члену Совета Европы, другим государствам-
участникам Европейской конвенции по культуре, государствам, не являющимся 
членами, участвовавшим в разработке настоящей Конвенции, и любому государству, 
которому предложено присоединиться к ней.
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УТВЕРЖДЕНЫ 
приказом Минспорта России  
от «09» августа 2016 г. № 947 
(с изменениями, вступившими в силу  
с 17 января 2019 года) 

 
 

Общероссийские антидопинговые правила 
 

I. Общие положения 
 
          1.1. Правовое основание Правил. 

Общероссийские антидопинговые правила (далее  –  Правила) разработаны в 

соответствии с Федеральным законом от 04.12.2007 № 329-ФЗ «О физической 

культуре и спорте в Российской Федерации» (далее – Федеральный закон) 

(Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, № 50, ст. 6242; 2008,      
№ 30 (ч. 2),    ст. 3616, № 52 (ч. 1), ст. 6236; 2009, № 19, ст. 2272, № 29, ст. 3612,      
№ 48, ст. 5726,   № 51, ст. 6150; 2010, № 19, ст. 2290, № 31, ст. 4165, № 49, ст. 6417, 

№ 51 (ч. 3),  ст. 6810; 2011, № 9, ст. 1207, № 17, ст. 2317, № 30 (ч. 1), ст. 4596, № 45,                  
ст. 6331,  № 49 (ч. 5), ст. 7062, № 50, ст. 7354, № 50, ст. 7355; 2012, № 29, ст. 3988,    
№ 31,  ст. 4325, № 50 (ч. 5), ст. 6960, № 53 (ч. 1), ст. 7582; 2013, № 19, ст. 2331, № 23,        
ст. 2866, № 27, ст. 3477, № 30 (ч. 1), ст. 4025, № 30 (ч. 1), ст. 4031; 2014, № 23,        

ст. 2930, № 26 (ч. 1), ст. 3376; 2015, № 1, ст. 43, ст. 76, № 14, ст. 2018).   
Положения настоящих Правил соответствуют положениям Международной 

конвенции о борьбе с допингом в спорте, принятой Генеральной конференцией 

ЮНЕСКО на 33-й сессии в городе Париже 19.10.2005  (Собрание законодательства 

Российской Федерации, 2007, № 24, ст. 2835) и ратифицированной Федеральным 

законом от 27.12.2006  № 240-ФЗ «О ратификации Международной конвенции о 

борьбе с допингом в спорте» (Собрание законодательства Российской Федерации, 

2007, № 1, ст. 3) (далее – Конвенция), Всемирного антидопингового кодекса 2015 
года, утвержденного Всемирным антидопинговым агентством 15.11.2013 (далее – 
Кодекс), и Международных стандартов ВАДА. 

 
1.2. Особый характер Правил. 
Антидопинговые правила, включающие правила международных спортивных 

федераций, настоящие правила, правила организаторов крупных соревнований, 
являются специфическими спортивными правилами и процедурами, нацеленными 
на всеобщее и скоординированное применение правил борьбы с допингом, и 
отличаются по своей сути от уголовного и гражданского процесса. Рассматривая 

факты и правовую сторону какого-либо случая, все суды, третейские суды и другие 

выносящие юридические решения органы призваны полностью понимать и уважать 

существенные отличия антидопинговых правил, изложенных в Правилах и Кодексе, 

и тот факт, что Кодекс является результатом консенсуса сторон, заинтересованных в 

consultantplus://offline/ref=BC0D242A2D740DC8DAEB34528C0954A90196485701C1F735B1774CE1DF12DFBA6780153DEA06L
consultantplus://offline/ref=BC0D242A2D740DC8DAEB315D8F0954A903924D5501CBAA3FB92E40E3ED08L
consultantplus://offline/ref=BC0D242A2D740DC8DAEB315D8F0954A903974E5B07CBAA3FB92E40E3ED08L
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честном спорте во всем мире. 
Антидопинговые программы призваны сохранить то, что действительно важно 

и ценно для спорта, что часто называют «духом спорта». Это является сущностью 

олимпийского движения – стремление к достижению человеком превосходства 

благодаря совершенствованию природных талантов каждого человека. Это то, что 

определяет наше стремление к честной игре. Дух спорта – это прославление 

человеческого духа, тела и разума и отображение следующих ценностей, которые 

мы находим в том числе в самом спорте и благодаря ему: 
• этика, справедливость и честность;  
• здоровье; 
• высочайший уровень выступления; 
• характер и образование;  
• удовольствие и радость; 
• коллективизм;  
• преданность и верность обязательствам; 
• уважение  к правилам и законам; 
• уважение к себе и к другим участникам соревнований; 
• мужество; 
• общность и солидарность. 
Допинг в корне противоречит духу спорта. 
 
1.3. Область применения правил.  
1.3.1. Общероссийская антидопинговая организация. 
Общероссийская антидопинговая организация (далее – РУСАДА) была 

создана в соответствии со статьей 26.1 Федерального закона.  
В соответствии с Федеральным законом РУСАДА выполняет функции, 

указанные в статье 26 Федерального закона и статье 20.5 Кодекса, а именно:  
• планирует, координирует, осуществляет, контролирует и 

совершенствует процедуру допинг-контроля;   
• сотрудничает с другими заинтересованными организациями, 

агентствами и другими антидопинговыми организациями;  
• способствует проведению взаимных тестирований между 

национальными антидопинговыми организациями;  
• содействует проведению научных исследований в области борьбы с 

допингом;  
• в рамках своей юрисдикции решительно преследует все возможные 

нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом случае, 

причастны ли персонал спортсмена или иные лица к нарушению антидопинговых 

правил, и отслеживает надлежащее исполнения последствий;  
• способствует продвижению антидопинговых образовательных 

программ;  
• проводит автоматическое расследование в отношении персонала 

спортсмена, находящегося под ее компетенций, в случае любого нарушения 

антидопинговых правил несовершеннолетним или если персонал спортсмена 
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оказывал содействие более чем одному спортсмену, нарушившему антидопинговые 

правила;  
• в полной мере сотрудничает с ВАДА при расследовании, проводимом 

ВАДА, в соответствии с его полномочиями.  
1.3.2. Общероссийские спортивные федерации.  
Правила распространяются на общероссийские спортивные федерации 

(национальные федерации), которые в соответствии с Федеральным законом в целях 

реализации мер по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним: 
 публикуют в общероссийских периодических печатных изданиях и (или) 

размещают на своих официальных сайтах в сети интернет Правила и 

антидопинговые правила, утвержденные международными федерациями по 

соответствующим видам спорта, на русском языке; 
 предоставляют в соответствии с Правилами необходимую РУСАДА 

информацию для формирования списка спортсменов в целях проведения 

тестирования как в соревновательный период, так и во внесоревновательный 

период; 
 уведомляют спортсменов в соответствии с Правилами о включении их в 

регистрируемый пул тестирования РУСАДА; 
 содействуют в проведении тестирования в соответствии 

с порядком проведения допинг-контроля; 
 применяют санкции (в том числе спортивную дисквалификацию 

спортсменов) на основании и во исполнение решения соответствующей 

антидопинговой организации о нарушении антидопинговых правил спортсменами, 

персоналом спортсмена, а также персоналом в отношении животных, участвующих 

в спортивном соревновании; 
 информируют о примененных санкциях федеральный орган 

исполнительной власти в области физической культуры и спорта, органы 

исполнительной власти соответствующих субъектов Российской Федерации, 

РУСАДА, международную федерацию; 
 выполняют иные требования Федерального закона и антидопинговых 

правил. 
1.3.3. Физические лица.  
1.3.3.1. Правила распространяются на следующих лиц: 
а) всех спортсменов, являющихся гражданами или резидентами Российской 

Федерации, держателями лицензии или членами физкультурно-спортивных 

организаций, зарегистрированных на территории Российской Федерации, включая 

спортсменов, неявляющихся гражданами или резидентами Российской Федерации, 
но находящихся на территории Российской Федерации, а также на спортсменов, 
принимающих участие в спортивных соревнованиях, организованных 

физкультурно-спортивной организацией, зарегистрированной на территории 

Российской Федерации;  
б) весь персонал спортсмена, работающий, оказывающий медицинскую 

помощь и помогающий спортсменам, указанным в подпункте 1.3.3.1(а) и 

участвующим либо готовящимся к участию в спортивных соревнованиях.  



4 
 

 
 

1.3.3.2. Спортсменами национального уровня считаются спортсмены, 
принимающие участие в соревнованиях, включенных в Единый календарный план 

межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных мероприятий и 

спортивных мероприятий, имеющих статус «всероссийские»: чемпионат России, 

первенство России, кубок России и другие официальные всероссийские спортивные 

соревнования, если только они в соответствии с критериями, установленными 

соответствующей международной федерации, не относятся к спортсменам 

международного уровня.   
1.3.3.3. Спортсмены и иные лица, перечисленные в данном пункте, также 

могут подпадать под действие правил других антидопинговых организаций 

(например, в случае со спортсменами международного уровня это антидопинговые 

правила международной федерации). Правила не имеют целью ограничить 

ответственность спортсменов или иных лиц по правилам других антидопинговых 

организаций, под юрисдикцией которых они также находятся. Вопросы 

распределения полномочий на проведение обработки результатов должны решаться 

в соответствии с Кодексом. 
 

II. Определение допинга, нарушение Правил 
 

Допинг определяется как совершение одного или нескольких нарушений  
Правил, приводимых в пунктах 2.1-2.10 Правил. 

Целью главы II Правил является описание обстоятельств и действий, которые 

определяются как нарушение Правил. Слушания по поводу допинговых случаев 

будут проводиться на основании утверждения о нарушении одного или более из 

указанных Правил.  
Спортсмены или иные лица несут ответственность за незнание того, что 

включает в себя понятие «нарушение антидопинговых правил», а также за незнание 

субстанций и методов, включенных в запрещенный список. 
К нарушениям Правил относятся: 
 
2.1. Наличие запрещенной субстанции, или ее метаболитов, или маркеров 

в пробе, взятой у спортсмена. 
2.1.1. Персональной обязанностью каждого спортсмена является недопущение 

попадания запрещенной субстанции в свой организм. Спортсмены несут 

ответственность за любую запрещенную субстанцию, или ее метаболиты, или 

маркеры, обнаруженные во взятых у них пробах. Соответственно нет 

необходимости доказывать факт намерения, вины, небрежности или осознанного 

использования спортсменом при установлении нарушения в соответствии с   
пунктом 2.1. 

2.1.2. Достаточным доказательством нарушения Правил в соответствии с 
пунктом 2.1 Правил является любое из следующих событий: наличие запрещенной 

субстанции или ее метаболитов, или маркеров в пробе А спортсмена, в случае когда 

спортсмен не пользуется своим правом провести анализ пробы Б, и проба Б не 

анализируется; или когда проба Б берется на анализ, и анализ пробы Б подтверждает 
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наличие запрещенной субстанции или ее метаболитов, или маркеров, аналогичных 

обнаруженным в пробе А спортсмена; или когда проба Б спортсмена разделяется на 

два флакона, и анализ второго флакона подтверждает наличие запрещенной 

субстанции или ее метаболитов, или маркеров, аналогичных обнаруженным в 

первом флаконе. 
2.1.3. За исключением субстанций, в отношении которых в запрещенном 

списке специально установлен количественный порог, наличие любого количества  

запрещенной субстанции, или ее метаболитов, или маркеров в пробе спортсмена 

будет считаться нарушением антидопинговых правил. 
2.1.4. В качестве исключений из общего правила пункта 2.1 Правил в 

запрещенном списке и международных стандартах могут быть установлены 

специфические критерии для оценки запрещенных субстанций, которые могут 

также вырабатываться в организме эндогенно. 
 
2.2. Использование или попытка использования спортсменом 

запрещенной субстанции или запрещенного метода. 
2.2.1. Персональной обязанностью каждого спортсмена является недопущение 

попадания запрещенной субстанции в его организм, а также неиспользование 

запрещенного метода. Соответственно нет необходимости доказывать намерение, 

вину, халатность или осознание использования со стороны спортсмена для 

установления нарушения антидопингового правила по использованию запрещенной 

субстанции или запрещенного метода. 
2.2.2. Несущественно, привело ли использование, или попытка использования 

запрещенной субстанции, или запрещенного метода к успеху или неудаче. Для 

установления факта нарушения антидопингового правила достаточно того, что 

имело место использование, или попытка использования запрещенной субстанции 

или запрещенного метода. 
 
2.3. Уклонение, отказ или неявка спортсмена на процедуру сдачи проб. 
Уклонение от сдачи пробы или без уважительной причины отказ или неявка 

на процедуру сдачи пробы после уведомления в соответствии с действующими 

антидопинговыми правилами.  
 
2.4. Нарушение порядка предоставления информации о местонахождении.  
Любое сочетание трех пропущенных тестов и (или) непредоставления 

информации, как это определено в Международном стандарте по тестированию и 

расследованиям, в течение двенадцати месяцев совершенное спортсменом, 

состоящим в регистрируемом пуле тестирования (далее –  Пул).  
 
2.5. Фальсификация или попытка фальсификации в любой 

составляющей допинг-контроля. 
Любое поведение, которое препятствует выполнению процедур допинг-

контроля, но которое не подпадает под определение запрещенного метода. 

Фальсификация включает, в том числе, намеренное создание препятствий либо 
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попытку создания препятствий сотруднику допинг-контроля, предоставление 

ложной информации антидопинговой организации, или запугивание, или попытка 

запугивания потенциального свидетеля.  
 
2.6. Обладание запрещенной субстанцией или запрещенным методом. 
2.6.1. Обладание спортсменом в соревновательном периоде любой 

запрещенной субстанцией или запрещенным методом, или обладание спортсменом 

во внесоревновательном периоде любой запрещенной субстанцией или 

запрещенным методом, запрещенными во внесоревновательном периоде, если 

только спортсмен не доказал, что обладание соответствует разрешению на 

терапевтическое использование (далее  –  ТИ), выданному в соответствии с пунктом 
4.4 Правил, или имеет другие приемлемые объяснения. 

2.6.2. Обладание персоналом спортсмена в соревновательном периоде любой 

запрещенной субстанцией или запрещенным методом, или обладание персоналом 

спортсмена во внесоревновательном периоде любой запрещенной субстанцией или 

запрещенным методом, запрещенными во внесоревновательном периоде, если это 

связано со спортсменом, соревнованиями или тренировкой, если только персонал 

спортсмена не обоснует, что обладание не противоречит ТИ, выданному спортсмену 

в соответствии с пунктом 4.4, или же имеются другие приемлемые объяснения. 
 
2.7. Распространение или попытка распространения любой запрещенной 

субстанции или запрещенного метода. 
 

2.8. Назначение или попытка назначения любому спортсмену в 

соревновательном периоде любой запрещенной субстанции или запрещенного 

метода, или назначение или попытка назначения любому спортсмену во 

внесоревновательном периоде запрещенной субстанции или запрещенного 

метода, запрещенных во внесоревновательный период. 
 

2.9. Соучастие. 
Помощь, поощрение, способствование, подстрекательство, вступление в 

сговор, сокрытие или любой другой вид намеренного соучастия, включая 

нарушение или попытку нарушения антидопинговых правил, или нарушение иным 

лицом подпункта 10.11.1 Правил. 
 
2.10. Запрещенное сотрудничество. 
Сотрудничество спортсмена или иного лица, находящегося под юрисдикцией 

антидопинговой организации в профессиональном или связанном со спортом 

качестве, с любым персоналом спортсмена, который:  
2.10.1. В случае попадания под юрисдикцию антидопинговой организации 

отбывает срок дисквалификации; или  
2.10.2. В случае непопадания под юрисдикцию антидопинговой организации и 

если дисквалификация не была наложена в ходе обработки результатов в 

соответствии с Кодексом, был в ходе уголовного, дисциплинарного или 
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профессионального расследования обвинен или признан виновным в участии в 

действиях, которые признавались бы нарушением антидопинговых правил, в случае 

применения к данному лицу правил, соответствующих Кодексу. Статус 

дисквалификации данного лица должен составлять, в зависимости от того, что 

дольше, шесть лет с даты вынесения уголовного, профессионального или 

дисциплинарного решения, или длительности наложенной уголовной, 

дисциплинарной или профессиональной санкции; или  
2.10.3. Действует в качестве подставного лица или посредника для индивида, 

описанного в подпунктах 2.10.1 или 2.10.2 Правил.  
Для целей применения данного пункта необходимо, чтобы спортсмен или 

иное лицо ранее были предупреждены в письменном виде антидопинговой 

организацией, под юрисдикцией которой находится спортсмен или иное лицо, или 

ВАДА о статусе дисквалификации персонала спортсмена и о возможных 

последствиях запрещенного сотрудничества, а также о том, что спортсмен или иное 

лицо должны предпринимать разумные действия с целью избегания подобного 

сотрудничества. Антидопинговая организация должна также предпринять разумные 

усилия для того, чтобы довести до сведения персонала спортсмена, о котором 

сообщается спортсмену или иному лицу, что персонал спортсмена может в течение 

15 дней обратиться в антидопинговую организацию и объяснить, почему критерии, 

описанные в подпунктах 2.10.1 и 2.10.2 Правил, не должны применяться к нему или 

ней (несмотря на положения главы XVII Правил, данный пункт применяется даже в 

тех случаях, когда поведение персонала спортсмена, приведшее к дисквалификации, 

имело место до даты вступления в силу, предусмотренную пунктом 20.1 Правил).  
Бремя доказывания факта, что любое сотрудничество с персоналом 

спортсмена, описанное в подпункте 2.10.1 или 2.10.2 Правил, не носит 

профессиональный или связанный со спортом характер, возлагается на спортсмена 

или иное лицо.  
Антидопинговые организации, которые обладают информацией по персоналу 

спортсмена, отвечающему критериям, описанным в подпунктах 2.10.1, 2.10.2 или 

2.10.3 Правил, должны предоставить такую информацию ВАДА.   
 

III. Доказательства допинга 
 

3.1. Бремя и стандарты доказывания. 
На РУСАДА возлагается бремя доказывания того, что нарушение антидопинговых 

правил имело место. Стандартом доказывания будет выявление РУСАДА 
нарушения антидопинговых правил на приемлемом уровне для осуществляющих 

процедуру слушания экспертов, принимая во внимание серьезность сделанных 

обвинений. Этот стандарт доказывания во всех случаях является более веским, чем 

лишь баланс вероятностей, но меньше доказанности при отсутствии обоснованных 

сомнений. Когда Правила возлагают на спортсмена или иное лицо, 

предположительно совершившее нарушение антидопинговых правил, бремя 

опровергнуть презумпцию или установить определенные факты или обстоятельства, 

стандартом доказывания будет баланс вероятностей. 
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3.2. Методы установления фактов и презумпций. 
Факты, относящиеся к нарушению антидопинговых правил, могут быть 

установлены любыми надежными способами, включая признание. В допинговых 

делах будут применяться следующие правила доказывания.  
3.2.1. Презюмируется, что аналитические методы и пороговые значения, 

утвержденные ВАДА по итогам консультаций с членами соответствующего 

научного сообщества и независимой экспертизы, являются научно обоснованными. 

Спортсмен или иное Лицо, которые хотят оспорить презумпцию научной 

обоснованности, как условие, предшествующее оспариванию, обязаны 

проинформировать сначала ВАДА о своем намерении оспорить презумпцию и об 

основаниях оспаривания. КАС по собственной инициативе может также 

проинформировать ВАДА о любых таких попытках. По запросу ВАДА арбитры 

КАС могут привлечь соответствующего научного эксперта для оказания помощи 

арбитрам в оценке представленных оснований оспаривания. В течение 10 дней с 

момента получения ВАДА указанного уведомления и получения ВАДА дела от 

КАС, ВАДА имеет право вступить в дело в качестве одной из сторон либо в 

качестве эксперта или представить свидетельства любым другим способом.  
3.2.2. Презюмируется, что лаборатории, аккредитованные ВАДА, и другие 

лаборатории, одобренные ВАДА, осуществляют все процедуры, связанные с 

исследованием проб и обеспечением их сохранности, в соответствии с 

Международным стандартом для лабораторий. Спортсмен или иное лицо могут 

опровергнуть данную презумпцию путем установления наличия отступления от 

Международного стандарта для лабораторий, которое могло бы по логике вещей 

стать причиной неблагоприятного результата анализа.   
Если спортсмен или иное лицо успешно оспорило указанную выше 

презумпцию, показав, что имело место отступление от Международного стандарта 

для лабораторий, которое могло бы по логике вещей стать причиной 

неблагоприятного результата анализа, на РУСАДА возлагается бремя доказывания, 

что указанное отступление не стало причиной неблагоприятного результата анализа.  
3.2.3. Отступление от любого другого Международного стандарта или другого 

антидопингового правила, или политики, установленных в Кодексе, правилах или 

правилах антидопинговой организации, не ставшее причиной неблагоприятного 

результата анализа или другого нарушения антидопинговых правил, не ведет к 

признанию указанных свидетельств или результатов недействительными. Если 

спортсмен или иное лицо смогли доказать факт отступления от другого 

Международного стандарта или другого антидопингового правила, или политики, 

которое могло бы по логике вещей стать причиной нарушения антидопинговых 

правил, основанного на неблагоприятном результате анализа, или другого 

нарушения антидопинговых правил, на РУСАДА возлагается бремя доказывания, 

что указанное отступление не стало причиной неблагоприятного результата анализа 

или фактической основой нарушения антидопинговых правил.  
3.2.4. Факты, установленные решением суда или компетентного 

профессионального дисциплинарного трибунала, на которые не подана апелляция, 
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находящаяся в стадии рассмотрения, будут считаться неопровержимым 

свидетельством против спортсмена или иного лица, которое имеет отношение к 

данным фактам, если только спортсмен или иное лицо не докажет, что данное 

решение нарушило принципы естественного права. 
3.2.5. Эксперты, проводящие слушания, во время слушаний по нарушениям 

антидопинговых правил могут сделать неблагоприятный вывод в отношении 

спортсмена или иного лица, которое обвиняется в нарушении антидопинговых 

правил, на основании отказа данного спортсмена или иного лица явиться на 

слушания (либо лично, либо связавшись по телефону, по указанию суда) после 

соответствующего заблаговременного запроса и ответить на вопросы экспертов, 

проводящих слушания, или РУСАДА. 
 

IV. Запрещенный список 
 

4.1. Включение запрещенного списка. 
Правила включают в себя запрещенный список, который публикуется и 

пересматривается в порядке, предусмотренном ВАДА, и который является 

неотъемлемой частью Конвенции.  
 
4.2. Запрещенные субстанции и запрещенные методы, указанные в 

запрещенном списке.  
4.2.1. Запрещенные субстанции и запрещенные методы.  
Если иное не предусмотрено в запрещенном списке и (или) документах его 

изменяющих, запрещенный список и данные документы в соответствии с правилами 

вступают в силу через три месяца после публикации ВАДА без каких-либо 

дополнительных действий со стороны РУСАДА. Запрещенный список, а также 

документы его изменяющие распространяются на всех спортсменов и иных лиц с 

даты вступления в силу без дополнительных формальностей. Запрещенный список в 

соответствии с законодательством Российской Федерации утверждается 

федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 

спорта.  
4.2.2. Особые субстанции. 
Все запрещенные субстанции, за исключением субстанций класса 

анаболических агентов и гормонов, а также стимуляторов и антагонистов гормонов 

и модуляторов, обозначенных в качестве таковых в запрещенном списке, будут 

считаться «особыми» субстанциями для целей применения главы X Правил. 

Запрещенные методы не входят в категорию «Особые субстанции». 
 
4.3. Окончательность решения ВАДА по содержанию запрещенного 

списка. 
Решение ВАДА о включении той или иной субстанции или метода в 

запрещенный список, классификация субстанций по категориям в запрещенном 

списке, а также является ли субстанция, запрещенной в любое время или только в 

соревновательный период, является окончательным и не может быть предметом 



10 
 

 
 

обсуждения со стороны спортсмена или иного лица на основании того, что данная 

субстанция или метод не являлись маскирующими, не могли улучшить результаты, 

не несли риск для здоровья спортсмена или не противоречили духу спорта.  
 
4.4. Разрешение на терапевтическое использование.  
4.4.1. Наличие запрещенной субстанции или ее метаболитов или маркеров, и 

(или) использование или попытка использования, обладание или назначение или 

попытка назначения запрещенной субстанции или запрещенного метода не должно 

рассматриваться в качестве нарушения антидопинговых правил, если оно 

соответствует условиям ТИ, выданному в соответствии с Международным 

стандартом по терапевтическому использованию;  
4.4.2. Спортсмены национального уровня, которым необходимо использовать 

запрещенную субстанцию или запрещенный метод в терапевтических целях, 

должны подать в РУСАДА запрос на ТИ в соответствии с процедурой, 

установленной РУСАДА и опубликованной на его сайте, в Комитет по 

терапевтическому использованию (далее – Комитет по ТИ), созданный РУСАДА. 
Запрос должен быть подан в возможно короткие сроки. Для тех субстанций, 

которые запрещены только в Соревновательный период, спортсмен должен подать 

запрос на ТИ по крайней мере за 30 дней до его/ее следующих соревнований, кроме 

случаев неотложной помощи или в исключительных случаях (как это 

предусмотрено в статье 4.3 Международного стандарта по терапевтическому 
использованию). Комитет по ТИ рассматривает поданные запросы и принимает 

решение может ли спортсмен использовать запрашиваемую запрещенную 
субстанцию или запрещенный метод в соответствии с положениями 

Международного стандарта по терапевтическому использованию. ВАДА, 
соответствующие международная федерация и общероссийская спортивная 

федерация должны быть проинформированы о принятом решении в соответствии с 

Международным стандартом по терапевтическому использованию.  
4.4.3. Спортсмены, не являющиеся спортсменами международного уровня  и 

спортсменами национального уровня, не обязаны подавать запрос на ТИ заранее и 

имеют право подать ретроактивные запросы на использование запрещенной 

субстанции и (или) запрещенного метода в терапевтических целях в течение пяти 

рабочих дней после получения уведомления о неблагоприятном результате анализа. 
Данный срок может быть продлен по решению РУСАДА, в случае если спортсмен 

докажет наличие уважительных причин.  
4.4.4. ТИ, выданное РУСАДА, действительно только на национальном уровне. 

Если спортсмен становится спортсменом международного уровня и ему надо 

принимать запрещенную субстанцию или запрещенный метод, то он должен 

предпринять следующее:  
4.4.4.1.  Если у него уже есть выданное РУСАДА ТИ на запрашиваемую 

субстанцию или метод, то подать запрос на ТИ в свою международную федерацию 

на признание ТИ в соответствии со статьей 7 Международного стандарта по 

терапевтическому использованию. Если выданное РУСАДА ТИ соответствует 

критериям, установленным в Международном стандарте по терапевтическому 
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использованию, то оно будет признано международной федерацией действующим и 

для международного уровня.  Если международная федерация решает, что ТИ, 

выданное РУСАДА, не отвечает этим требованиям и отказывается его признавать, 

то международная федерация должна уведомить спортсмена международного 

уровня и РУСАДА незамедлительно, с указанием оснований отказа. В этом случае 

спортсмен международного уровня или РУСАДА имеет право в течение 21 дня 

выслать запрос в ВАДА на пересмотр решения. Если дело передается на 

рассмотрение ВАДА в соответствии с пунктом 4.4.6 Правил, то ТИ, выданное 

РУСАДА, будет считаться действительным для соревнований национального 

уровня и для целей внесоревновательного тестирования, но не для соревнований 

международного уровня. Если спортсмен или РУСАДА решают не воспользоваться 

своим правом, то по истечение 21-дневного срока для подачи в ВАДА запроса на 

пересмотр ТИ признается недействительным для любых целей.  
4.4.4.2. Если у спортсмена нет выданного РУСАДА ТИ на использование 

запрашиваемой субстанции или метода, то спортсмен должен подавать запрос на ТИ 

напрямую в международную федерацию в соответствии с Международным 

стандартом по терапевтическому использованию. Если международная федерация 

выдает ТИ, то она должна уведомить об этом спортсмена и РУСАДА. Если 

РУСАДА посчитает, что ТИ, выданное международной федерации не соответствует 

критериям, установленным в Международном стандарте по терапевтическому 

использованию, то РУСАДА имеет право в течение 21 дня с даты получения 

уведомления от международной федерации подать в ВАДА запрос на пересмотр. 

Если РУСАДА передает дело на рассмотрение ВАДА, то  ТИ, выданное 

международной федерацией, будет считаться действующим для соревнований 

международного уровня и для целей внесоревновательного тестирования, но не для 

соревнований национального уровня. Если РУСАДА не воспользуется своим 

правом, то по истечение 21-дневного срока для подачи в ВАДА запроса на 

пересмотр ТИ, выданного международной федерацией, признается действующим и 

для соревнований национального уровня.  
4.4.5. Истечение срока действия, аннулирование, отзыв или отмена ТИ. 
4.4.5.1. ТИ, выданное в соответствии с Правилами: 
а) автоматически прекращает свое действие по истечении срока действия, 

на который оно было выдано, без необходимости совершения каких-либо действий;  
б) может быть отозвано Комитетом по ТИ, если впоследствии будет 

установлено, что ТИ не отвечает критериям, в соответствии с которыми оно было 

ранее выдано; 
в)  может быть отменено в результате пересмотра ВАДА или в ходе 

апелляции.  
4.4.5.2. В указанных выше случаях спортсмен не может быть подвергнут 

каким-либо последствиям, установленным за нарушение антидопинговых правил за 

использование, обладание или назначение запрещенной субстанции или 

запрещенного метода, если оно соответствовало условиям ТИ до даты истечения 

срока его действия, его аннулирования, отзыва или отмены.  
4.4.6. Пересмотр и подача апелляции на решения по ТИ. 
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4.4.6.1. Если РУСАДА отказывает в выдаче ТИ, то спортсмен может 

попросить ВАДА пересмотреть решение или подать апелляцию. Апелляция 

подается исключительно в апелляционный орган национального уровня в 

соответствии с подпунктами 13.2.2 и 13.2.3 Правил.  
4.4.6.2. ВАДА должно рассматривать решение любой международной 

федерации о непризнании ТИ, выданного РУСАДА, которое было передано ВАДА 
на пересмотр спортсменом или РУСАДА. Кроме того ВАДА должно рассматривать 

решение международной федерации выдать ТИ, которое было передано ему на 

пересмотр РУСАДА. ВАДА может в любое время пересматривать любое решение, 

касающееся ТИ, либо по собственной инициативе, либо по запросу 

заинтересованной стороны (спортсмена, международной федерации и РУСАДА). 
Если ТИ, поданное на рассмотрение, было выдано в соответствии с критериями, 

установленными Международным стандартом по терапевтическому использованию, 

то ВАДА не будет его отменять. Если же решение не соответствует указанным 

критериям, то ВАДА должно его отменить.  
4.4.6.3. Любое решение международной федерации (или РУСАДА, если оно 

уполномочено международной федерацией рассматривать ТИ от имени этой 

федерации), касающееся ТИ, которое не было пересмотрено ВАДА, или которое 

было пересмотрено ВАДА, но не было отменено, может быть обжаловано 

спортсменом и (или) РУСАДА исключительно в КАС в соответствии с главой XIII 
Правил.  

4.4.6.4. Решение ВАДА отменить решение, касающееся ТИ, может быть 

обжаловано спортсменом, РУСАДА и (или) соответствующей международной 

федерацией исключительно в КАС в соответствии с главой XIII Правил.    
4.4.6.5. Непринятие решения в течение разумного срока (в течение 21 дня) по 

надлежаще поданному запросу на ТИ будет рассматриваться как отказ в выдаче ТИ.  
 

V. Тестирование и расследования 
 

5.1. Цель тестирования и расследований. 
5.1.1. Тестирование и расследования могут проводиться исключительно в 

целях борьбы с допингом. Они должны проходить в соответствии с положениями 

Международного стандарта по тестированию и расследованиям. Тестирование 

должно проводиться с целью получения доказательства соблюдения (либо 

несоблюдения) спортсменом предусмотренного правилами строгого запрета на 

наличие или использование запрещенной субстанции или запрещенного метода 

посредством метода лабораторного анализа.  
5.1.2. Расследования должны проводиться:  
a) в отношении атипичных результатов анализа и неблагоприятных 

результатов по паспорту, согласно пунктам 7.4 и 7.5 Правил, должен быть проведен 

сбор информации либо доказательств (включая, в частности, доказательства, 

полученные методом лабораторного анализа) с целью установления факта, имело ли 

место нарушение антидопинговых правил по пунктам 2.1 и (или) 2.2 Правил; 
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б) в отношении наличия иных оснований предполагать, что имело место 

нарушение антидопинговых правил, согласно пунктам 7.6 и 7.7 Правил, должен 
быть проведен сбор информации либо доказательств (включая, в частности, 

доказательства, полученные иными способами помимо метода лабораторного 

анализа) с целью установления факта, имело ли место нарушение антидопинговых 

правил по какому-либо из пунктов 2.2-2.10 Правил. 
5.1.3. РУСАДА может получать, обрабатывать и оценивать информацию, 

касающуюся борьбы с допингом в спорте и полученную из любых доступных 

источников, с целью формирования эффективного плана распределения проб, 

планирования целевого тестирования и (или) создания основы для расследования 

возможного нарушения антидопинговых правил.  
 
5.2. Полномочия на проведение тестирования. 
5.2.1. РУСАДА имеет право осуществлять соревновательное и 

внесоревновательное тестирование всех спортсменов, указанных в подпункте 1.3.3 
Правил, за исключением случаев спортивных мероприятий, указанных в статье 5.3 

Кодекса.   
5.2.2. РУСАДА имеет право потребовать от спортсмена, в отношении 

которого у РУСАДА есть полномочия на тестирование, включая спортсменов, 

отбывающих дисквалификацию, сдать пробу в любое время и в любом месте.  
5.2.3. ВАДА имеет право осуществлять соревновательное и 

внесоревновательное тестирование в соответствии со статьей 20 Кодекса. 
5.2.4. Если международная федерация или организатор крупного спортивного 

мероприятия, напрямую или через общероссийскую спортивную федерацию, 

делегирует или на основании договора поручает провести какую-либо часть 

тестирования РУСАДА, то РУСАДА вправе за свой счет отобрать пробы сверх 

установленного международной федерацией или организатором крупного 

спортивного мероприятия плана либо поручить лаборатории проведение 

дополнительных типов анализа. В случае отбора проб или проведения 

дополнительных типов анализа сверх установленного международной федерацией 

или организатором крупного спортивного мероприятия плана соответствующая 

международная федерация или организатор крупного спортивного мероприятия 

должны быть уведомлены об этом. 
5.2.5. В тех случаях, когда другая антидопинговая организация, обладающая 

полномочиями по тестированию спортсмена, на которого распространяются  

Правила, проводит тестирование спортсмена, то РУСАДА и общероссийская 

спортивная федерация, к которой относится спортсмен, в соответствии с главой XV 
Правил должны признать такое тестирование и любые его последствия, 

назначенными в соответствии с правилами указанной антидопинговой организации. 
 
5.3. Тестирование во время спортивных соревнований. 
5.3.1. За исключением случаев, описанных в подпункте 5.3.2 Правил, только 

одна организация должна отвечать за инициирование и организацию тестирования в 

соревновательный период на объектах спортивных мероприятий. В рамках 
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международных спортивных мероприятий, проводящихся на территории 

Российской Федерации, отбор проб должен быть инициирован и организован 

международной федерацией (или любой организацией, под чьей юрисдикцией 

проводится данное спортивное мероприятие). В рамках национальных спортивных 

мероприятий, проводимых на территории Российской Федерации, отбор проб 

должен быть инициирован и организован РУСАДА. По требованию РУСАДА  (или 

организации, под чьей юрисдикцией проводится спортивное мероприятие) 
проведение любого тестирования, планируемого вне объектов спортивного 

мероприятия, но в период проведения спортивного мероприятия, должно быть 

согласовано с РУСАДА (или организацией, под чьей юрисдикцией проводится 

спортивное мероприятие). 
5.3.2. Если антидопинговая организация, которая при иных обстоятельствах 

обладала бы полномочиями проводить тестирование, но которая не является 

организацией, ответственной за инициирование и организацию тестирования в 

рамках спортивного мероприятия, хотела бы провести тестирование спортсменов на 

объектах спортивного мероприятия в период проведения спортивного мероприятия, 

то такая Антидопинговая организация обязана до начала проведения тестирования 

связаться с РУСАДА (или организацией, под чьей юрисдикцией проводится 

спортивное мероприятие) для получения разрешения на проведение и 

координирование такого тестирования. Если антидопинговая организация не 

удовлетворена ответом РУСАДА (или организации, под чьей юрисдикцией 
проводится спортивное мероприятие), то антидопинговая организация вправе, в 

соответствии с Международным стандартом по тестированию и расследованиям 

обратиться в ВАДА за разрешением на проведение тестирования и с просьбой 

определить порядок координирования такого тестирования. ВАДА не вправе давать 

разрешение на проведение такого тестирования до консультаций с РУСАДА и 

информирования РУСАДА (или организации, под чьей юрисдикцией проводится 

спортивное мероприятие). Решение ВАДА является окончательным и обжалованию 

не подлежит. Если иное не указано в доверенности на проведение тестирования, 

соответствующее тестирование должно осуществляться по типу 

внесоревновательного. Обработка результатов в связи с таким тестированием будет 

обязанностью антидопинговой организации, инициировавшей тестирование, если 

иное не предусмотрено правилами организации, под чьей юрисдикцией проводится 

спортивное мероприятие. 
5.3.3. Общероссийские спортивные федерации и организаторы национальных 

спортивных мероприятий должны допускать и способствовать проведению 

программы независимых наблюдателей во время проведения указанных спортивных 

мероприятий. 
5.3.4. Общероссийские спортивные федерации и организаторы национальных 

спортивных мероприятий должны обеспечивать условия для проведения допинг-
контроля на спортивных мероприятиях, включенных в Единый календарный план 

межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных мероприятий и 

спортивных мероприятий в соответствии с Правилами, а также содействовать 



15 
 

 
 

проведению тестирования на указанных спортивных мероприятиях в соответствии с 

порядком проведения допинг-контроля. 
 
5.4. План распределения проб. 
В соответствии с Международным стандартом по тестированию и 

расследованиям, а также по согласованию с другими антидопинговыми 

организациями, которые уполномочены проводить тестирование спортсменов, 
указанных в подпункте 1.3.3 Правил, РУСАДА должно разработать и реализовывать 

эффективный план распределения проб, в котором количество проб распределено по 

видам спорта, спортивным дисциплинам, уровням спортсменов, типам 

тестирования, видам проб и лабораторным анализам, в соответствии с требованиями 

Международного стандарта по тестированию и расследованиям. РУСАДА должно 

по требованию ВАДА предоставлять текущую версию своего плана распределения 
проб.  

 
5.5. Координирование тестирования.  
Тестирование должно координироваться через АДАМС или иную систему, 

одобренную ВАДА, с целью повышения эффективности тестирования между 

антидопинговыми организациями и избегания повторений.    
 
5.6. Предоставление информации о местонахождении спортсмена. 
5.6.1. РУСАДА должно составить список спортсменов, входящих в Пул и 

обязанных соблюдать требования по предоставлению информации о 

местонахождении в соответствии с Приложением I Международного стандарта по 

тестированию и расследованиям. Все спортсмены, включенные в Пул должны 

делать следующее:  
а) ежеквартально предоставлять РУСАДА информацию о своем 

местонахождении; 
б) своевременно обновлять информацию о местонахождении, чтобы она 

всегда была полной и точной; 
в) быть доступным для тестирования в соответствии с предоставленной 

информацией о местонахождении.  
5.6.2. РУСАДА должно сделать доступным через АДАМС список 

спортсменов, включенных в Пул либо посредством размещения самого списка с 

именами спортсменов, либо указания критериев, в соответствии с которыми 

спортсмен включается в Пул. РУСАДА должно координировать с международной 

федерацией включение спортсменов в Пул и предоставление ими информации о 

местонахождении. В случае когда спортсмен включен в Пул РУСАДА и 

международной федерации, РУСАДА и международная федерация должны 

определить кому спортсмен обязан предоставлять информацию о местонахождении, 

но спортсмен не должен предоставлять информацию о местонахождении двум 

организациям одновременно. РУСАДА должно на постоянной основе проверять 

критерии включения в Пул и соответствия их спортсменов. Спортсмен должен быть 

письменно уведомлен о включении и исключении из Пула.  
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5.6.3. Для целей пункта 2.4 Правил невыполнение спортсменом требований 

Международного стандарта по тестированию и расследованиям должно 
рассматриваться как непредоставление информации или пропущенный тест (как они 

определены в Международном стандарте по тестированию и расследованиям), в 

случае если соблюдены условия Международного стандарта по тестированию и 

расследованиям для регистрации непредоставления информации или пропущенного 

теста.  
5.6.4. Спортсмен, включенный в Пул РУСАДА, должен соответствовать 

требованиям предоставления информации о местонахождении в соответствии с 

Приложением I Международного стандарта по тестированию и расследованиям до 

тех пор пока:  
а) спортсмен не уведомит РУСАДА, что он уходит из спорта; 
б) РУСАДА не уведомит спортсмена, что он более не соответствует 

критериям включения в пул РУСАДА.  
5.6.5. К информации о местонахождении, которую спортсмен предоставляет в 

период нахождения в Пуле, будут иметь доступ через АДАМС ВАДА и иные 

антидопинговые организации, обладающие полномочиями проводить тестирование 

данного спортсмена. В отношении данной информации во всех случаях должен 

соблюдаться режим строгой конфиденциальности; она может быть использована 

исключительно в целях, указанных в пункте 5.6 Кодекса и настоящих Правил, и 

должна быть уничтожена, в соответствии с Международным стандартом по защите 

частной жизни и персональных данных, как только она более не может служить 

указанным целям.  
 
5.7. Тестирование несовершеннолетних  
Тестирование несовершеннолетних проводится на общих основаниях с учетом 

особенностей, установленных в Приложении С Международного стандарта по 

тестированию и расследованиям. Согласие родителей и законных представителей 

несовершеннолетнего на допинг-контроль считается полученным в силу их согласия 

на участие несовершеннолетнего в спорте.   
 
5.8. Возвращение ушедших из спорта спортсменов к участию в 

спортивных соревнованиях. 
5.8.1. Если спортсмен, входящий в Пул РУСАДА и (или) международной 

федерации, уходит из спорта, но впоследствии выражает намерение вернуться к 

полноценному участию в спорте, то такой спортсмен не вправе принимать участие в 

спортивных соревнованиях в рамках международных спортивных мероприятий или 

национальных спортивных мероприятий, если он не обеспечит свою доступность 

для тестирования, за шесть месяцев направив письменное предварительное 

уведомление о своем намерении вернуться в спорт в РУСАДА и (или) 

международную федерацию, включая предоставление информации о 

местонахождении по требованию РУСАДА и (или) международной федерации в 

соответствии с Приложением I Международного стандарта по тестированию и 

расследованиям. ВАДА, с учетом мнения соответствующей международной 
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федерации и РУСАДА, может допустить исключение из правила о предварительном 

письменном уведомлении за шесть месяцев до планируемой даты возвращения в 

спорт, в случаях когда строгое применение данного правила было бы очевидно 

несправедливым по отношению к спортсмену. На такое решение ВАДА может быть 

подана апелляция в соответствии с главой XIII Правил. Все соревновательные 

результаты, полученные в нарушение данного пункта, должны быть аннулированы. 
5.8.2. Если к спортсмену применена или должна быть применена санкция в 

виде дисквалификации, и спортсмен уходит из спорта до завершения срока 

дисквалификации, но впоследствии выражает намерение вернуться к полноценному 

участию в спорте, то такой спортсмен не вправе принимать участие в спортивных 

соревнованиях в рамках международных спортивных мероприятий или 

национальных спортивных мероприятий, если он не обеспечит свою доступность 

для тестирования, за шесть месяцев направив письменное предварительное 

уведомление о своем намерении вернуться в спорт (либо за период времени, 

соответствующий сроку дисквалификации, не отбытому спортсменом с даты ухода 

из спорта, если данный срок составлял более шести месяцев) в РУСАДА.  
 
5.9. Уведомления. 
5.9.1. Спортсмены, состоящие в Пуле РУСАДА, обязаны при получении 

уведомления о включении в пул предоставить достоверную и полную контактную 

информацию, включая адрес проживания, почтовый адрес (в случае если он не 

совпадает с адресом проживания), телефон и адрес электронной почты. 

Спортсмены, указанные в данном пункте, обязаны предоставлять обновленную 

информацию по мере ее изменения, включая обновление информации в АДАМС.  
5.9.2. Спортсмен или персонал спортсмена всегда, включая заполнение 

протокола допинг-контроля, обязан указывать достоверную и полную контактную 

информацию, включая адрес проживания, почтовый адрес (в случае если он не 

совпадает с адресом проживания), адрес электронной почты и телефон, которые 
РУСАДА будет использоваться для связи с ним.  

5.9.3. Вся корреспонденция РУСАДА отсылается заказными письмами с 

уведомлением по предоставленным ему адресам. Письмо считается доставленным 

через десять рабочих дней после отправки, в случае если предприняты все зависяцие 

от РУСАДА меры по уведомлению спортсмена По собственному усмотрению 

РУСАДА может выбрать любой иной надежный способ коммуникации (например, 

факс, электронная почта, телефон), обеспечивающий передачу информации. 

Информация может быть передана одним или несколькими способами, указанными 

выше.  
5.9.4. Общероссийские спортивные федерации обязаны оказывать РУСАДА 

содействие в поиске контактной информации по спортсменам и (или) персоналу 

спортсменов, находящимся под их юрисдикцией.  
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VI. Анализ проб 
 

Анализ проб должен проводиться в соответствии со следующими 

принципами: 
 
6.1. Использование аккредитованных и одобренных лабораторий. 
Для целей пункта 2.1 Правил пробы должны анализироваться исключительно 

в аккредитованных ВАДА лабораториях либо в лабораториях, иным образом 

одобренных ВАДА. Выбор аккредитованной ВАДА или одобренной ВАДА 
лаборатории для проведения анализа проб должен осуществляться исключительно  
антидопинговой организацией, ответственной за обработку результатов.  

 
6.2. Цель отбора и анализа проб. 
6.2.1. Анализ проб должен проводиться с целью выявления запрещенных 

субстанций и запрещенных методов, входящих в запрещенный список, и иных 

субстанций согласно указаниям ВАДА в рамках программы мониторинга  ВАДА, 
предусмотренной статьей 4.5 Кодекса, либо с целью содействия антидопинговой 

организации в создании профилей соответствующих параметров мочи, крови или 

иного биологического образца спортсмена, включая генные или геномные профили, 

либо в любых иных законных целях в рамках борьбы с допингом. Пробы могут 

отбираться и храниться для целей последующего анализа. 
6.2.2. РУСАДА должно потребовать от лабораторий анализировать пробы в 

соответствии с  пунктом 6.4  Кодекса и настоящих Правил и соответствующими 
стандартами ВАДА.  

 
6.3. Исследование проб.  
Ни одна проба не может быть исследована в научных целях без письменного 

согласия спортсмена. Все идентифицирующие признаки должны быть удалены с 
проб, анализ которых проводится для целей иных, нежели предусмотренных 

пунктом 6.2 Правил,  чтобы такие пробы невозможно было соотнести с 

определенным спортсменом. 
 
6.4. Стандарты анализа проб и отчетности. 
Лаборатории обязаны проводить анализ проб и предоставлять результаты 

анализа в соответствии с Международным стандартом для лабораторий. С целью 

обеспечения эффективности тестирования, технический документ, на который 

ссылается статья 5.4.1 Кодекса, устанавливает разработанные на основе оценки 

рисков перечни типов анализа проб для отдельных видов спорта и спортивных 

дисциплин, и лаборатории обязаны проводить анализ проб в соответствии с 

данными перечнями типов анализа за исключением следующих случаев: 
6.4.1. РУСАДА может запросить у лабораторий проведение анализа 

принадлежащих ему проб по программе, более широкой, нежели описанной в 

техническом документе. 
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6.4.2. РУСАДА вправе запрашивать у лабораторий проведение 

принадлежащих ему проб по программе, сокращенной по сравнению с описанной в 

техническом документе, при предъявлении РУСАДА письменного подтверждения 

ВАДА, что в связи с особыми условиями, созданными в Российской Федерации 
либо в отдельном виде спорта, что подтверждаются планом распределения проб 

РУСАДА, более уместным было бы применение сокращенной программы 

лабораторного анализа. 
6.4.3. Как предусматривается Международным стандартом для лабораторий, 

лаборатории вправе по собственной инициативе и за свой счет проводить анализ 
проб с целью выявления запрещенных субстанций или запрещенных методов, не 

охваченных применимым перечнем типов анализа проб, предусмотренным 

Техническим документом, и не определенных для специального анализа 

организацией, ответственной за инициирование и проведение тестирования. Отчеты 

о результатах такого анализа должны предоставляться по тем же правилам, что и 

отчеты о результатах любого иного лабораторного анализа; они имеют такое же 

юридическое значение и юридические последствия, как и результаты любого иного 

лабораторного анализа. 
 
6.5. Дополнительный анализ проб. 
Любая проба может быть сохранена (на срок до 10 лет) и может быть 

проведен ее последующий дополнительный анализ для целей пункта 6.2 Правил в 

любое время исключительно по указанию следующих организаций: а) ВАДА (в 

любое время) б) РУСАДА или Антидопинговой организации, инициировавшей 

тестирование, до того, как результаты лабораторного анализа по обеим пробам А и 

Б (либо результаты анализа пробы А, если не было использовано право на анализ 

пробы Б или он не будет проводиться) были сообщены спортсмену в качестве 

основания обвинения в возможном нарушении антидопинговых правил по пункту 
2.1 Правил дополнительный анализ проб должен осуществляться в соответствии с 

требованиями Международного стандарта для лабораторий и Международного 

стандарта по тестированию и расследованиям. 
 

VII. Обработка результатов 
 

7.1. Ответственность за проведение обработки результатов. 
7.1.1. РУСАДА несет ответственность за обработку результатов в отношении 

спортсменов и иных лиц, которые находятся под его юрисдикцией, в соответствии 

со статьей 7 Кодекса. Кроме случаев, указанных в статье 7.1.1 и 7.1.2 Кодекса, 

обработка результатов и слушания входят в обязанность  РУСАДА в тех случаях, 

когда оно  инициировало и провело тестирование. Однако в случае если возможное 

нарушение антидопинговых правил было установлено не в ходе сбора проб, 
обработка результатов и слушания должны входить в обязанность антидопинговой 

организации, которая первая уведомила спортсмена или иное лицо о возможном 

нарушении антидопинговых правил и впоследствии должным образом расследует 

его. В случае если другая антидопинговая организация считает, что она обладает 
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правом на проведение обработки результатов в отношении того же факта 

возможного нарушения антидопинговых правил, что и РУСАДА, то данный вопрос 

должен быть разрешен ВАДА в соответствии со статьей 7.1 Кодекса.  
7.1.2. Если РУСАДА решает отобрать дополнительные пробы в соответствии с 

подпунктом 5.2.4 Правил, тогда оно считается антидопинговой организацией, 

инициировавшей и осуществившей сбор проб. Однако если РУСАДА только дает 

указание лаборатории провести дополнительный тип анализа за счет РУСАДА, 
тогда международная федерация или организатор крупного спортивного 

мероприятия должны считаться антидопинговой организацией, инициировавшей и 

осуществившей сбор проб. 
7.1.3. Для рассмотрения, проведения слушаний и вынесения решения по 

возможному нарушению антидопинговых правил в тех случаях, где не применяется 

пункт 7.10 Правил, РУСАДА должно создать Дисциплинарный антидопинговый 

комитет, действующий в соответствии с локальными актами РУСАДА.    
 
7.2. Рассмотрение неблагоприятного результата анализа, полученного в 

ходе инициированного РУСАДА тестирования. 
7.2.1. Результаты анализов должны отправляться в адрес РУСАДА с 

обеспечением конфиденциальности данных в виде заключений, подписанных 

уполномоченным представителем лаборатории и в соответствии с АДАМС.  
7.2.2. РУСАДА при получении неблагоприятного результата анализа должно 

провести первоначальное рассмотрение для определения: а) было ли выдано ТИ 

либо оно должно быть выдано в соответствии с Международным стандартом по 

терапевтическому использованию, б) имеются ли явные отступления от 

Международного стандарта по тестированию и расследованиям или 

Международного стандарта для лабораторий, которые привели к неблагоприятному 

результату анализа.  
7.2.3. Если в ходе проведения первоначального рассмотрения было выявлено 

наличие ТИ или те отступления от Международного стандарта по тестированию и 

расследованиям или Международного стандарта для лабораторий, которые привели 

к неблагоприятному результату анализа, тестирование в целом должно считаться 

отрицательным и спортсмен, соответствующая международная федерация, 
общероссийская спортивная федерация и ВАДА должны быть об этом 

проинформированы.   
 
7.3. Уведомление после проведения рассмотрения неблагоприятного 

результата анализа.  
7.3.1. Если при первоначальном рассмотрении неблагоприятного результата 

анализа выявлено хотя бы одно из обстоятельств, перечисленных в подпункте 7.2.2 
Правил,  РУСАДА в соответствии с пунктом 14.1 Правил должно немедленно 

уведомить спортсмена, общероссийскую спортивную федерацию, международную 

федерацию и ВАДА о следующем: 
а) неблагоприятном результате анализа;  
б) пункте Правил, который возможно был нарушен;  
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в) праве спортсмена на немедленный запрос на проведение анализа пробы Б с 

примечанием, что в случае если такой запрос не поступит в установленные сроки, 

это будет рассмотрено в качестве отказа от анализа пробы Б;  
г) назначенной дате, времени и месте проведения анализа пробы Б, если 

спортсмен или РУСАДА решат запросить анализ пробы Б;  
д) предоставлении спортсмену или его представителю возможности 

присутствовать при вскрытии и анализе пробы Б в течение времени, определенного 

Международным стандартом для лабораторий, если запрос на такое исследование 

поступит;  
е) праве спортсмена подать запрос на предоставление ему  копий пакетов 

документов по результатам исследований проб А и Б, содержащих информацию, 

предусмотренную Международным стандартом для лабораторий.  
Если РУСАДА решает не квалифицировать неблагоприятный результат 

анализа как нарушение антидопинговых правил, оно должно сообщить об этом 

спортсмену, общероссийской спортивной федерации, международной федерации и 

ВАДА. 
7.3.2. По запросу спортсмена или РУСАДА в соответствии с Международным 

стандартом для лабораторий должна быть проанализирована проба Б. Спортсмен 

может признать результат анализа пробы А, отказавшись от анализа пробы Б. 

РУСАДА однако может решить провести анализ пробы Б за собственный счет, 
несмотря на отказ спортсмена.  

7.3.3. Спортсмен и (или) его представитель, а также представители РУСАДА и  

общероссийской спортивной федерации имеют право присутствовать при вскрытии 

и анализе пробы Б.  
7.3.4. Вскрытие и анализ пробы Б проводится за счет средств спортсмена или 

иного лица. В случае если результат анализа пробы Б не подтверждает результат 

анализа пробы А, то стоимость вскрытия и анализа пробы Б возвращаются РУСАДА 
спортсмену или иному лицу.  

7.3.5. Если результат анализа пробы Б не подтверждает результат анализа 
пробы А, то, результат тестирования должен считаться отрицательным, и 

спортсмен, общероссийская спортивная федерация, международная федерация и 

ВАДА должны быть об этом проинформированы. Однако РУСАДА вправе принять 

решение продолжить дело по возможному нарушению антидопинговых правил в 

соответствии с пунктом 2.2 Правил.  
7.3.6. Если результат пробы Б подтверждает результат анализа пробы А, то он 

должен быть сообщен спортсмену, общероссийской спортивной федерации, 

международной федерации и ВАДА. 
 
7.4. Рассмотрение атипичного результата анализа. 
7.4.1. При получении из лаборатории, аккредитованной ВАДА, результата 

анализа пробы А с атипичным результатом, свидетельствующего о  наличии в 

организме спортсмена запрещенной субстанции, которая однако может иметь 

эндогенное происхождение, РУСАДА должно провести рассмотрение атипичного 

результата анализа.  
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7.4.2. В случаях, указанных в подпункте 7.4.1 Правил, РУСАДА должно 

установить следующее: 
а) имеется ли оформленное надлежащим образом ТИ либо поступал запрос на 

предоставление ТИ в соответствии с Международным стандартом по 

терапевтическому использованию; 
б) имеются ли в процедуре допинг-контроля отступления от Международного 

стандарта для лабораторий или Международного стандарта по тестированию и 

расследованиям, которые могли бы послужить причиной атипичного результата 

анализа. 
7.4.3. Если в ходе рассмотрения установлено наличие ТИ либо выявлены 

отступления от Международного стандарта по тестированию и расследованиям и 

Международного стандарта для лабораторий, которые привели к атипичному 

результату анализа, то тест в целом должен быть признан отрицательным и 

спортсмен, международная федерация, к которой относится спортсмен, и ВАДА 
должны быть проинформированы. 

7.4.4. Если ни одно из обстоятельств, указанных в подпункте 7.4.2 Правил, не 

выявлены, то РУСАДА должно  провести требуемое расследование.  
7.4.5. РУСАДА не будет уведомлять об атипичном результате анализа до 

завершения проведения анализа спортсмена, общероссийскую спортивную 
федерацию, к которой относится спортсмен, международная федерация и ВАДА, 
если только: а) РУСАДА решит, что проба Б должна быть проанализирована до 

завершения расследования, проводимого в соответствии с пунктом 7.4 Правил, то 

анализ пробы Б может быть проведен только после уведомления спортсмена об 

Атипичном результате анализа с предоставлением информации, предусмотренной 

статьей 7.3. (д-е) Кодекса, или  
б) РУСАДА не получит запрос от организатора спортивного мероприятия 

непосредственно перед спортивным соревнованием либо от организации, 

уполномоченной на формирование команды для участия в международном 

спортивном соревновании, о предоставлении информации о том, указан ли в 

представленном списке какой-либо спортсмен, имеющий атипичный результат 
анализа, по которому не принято решение. В этом случае РУСАДА предоставляет 

такую информацию, уведомив вначале об атипичном результате анализа самого 

спортсмена. 
 
7.5. Рассмотрение атипичного результата по паспорту и неблагоприятного 

результата по паспорту. 
Рассмотрение атипичного результата по паспорту и неблагоприятного 

результата по паспорту должно проводиться в соответствии с Международным 

стандартом по тестированию и расследованиям и Международным стандартом для 

лабораторий. Как только РУСАДА убедится, что нарушение антидопинговых 

правил имело место, оно должно незамедлительно уведомить об обвинении 

спортсмена (одновременно с международной федерацией, общероссийской 

спортивной федерацией и ВАДА) и основаниях обвинения. 
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7.6. Рассмотрение нарушения порядка предоставления информации о 
местонахождении. 

7.6.1. РУСАДА должно проводить рассмотрение возможных 
непредоставлений информации о местонахождении и пропущенных тестов, как они 

определены в Международном стандарте по тестированию и расследованиям, в 
отношении спортсменов, которые предоставляют информацию о местонахождении 

в РУСАДА в порядке, предусмотренном Приложением I Международного стандарта 

по тестированию и расследованиям.  
7.6.2. Как только РУСАДА убедится, что нарушение антидопинговых правил 

по пункту 2.4 Правил имело место, оно должно незамедлительно уведомить 

спортсмена (одновременно с международной федерацией, общероссийской 

спортивной федерацией и ВАДА) об обвинении в нарушении указанного пункта 

Правил и основаниях обвинения. 
 
7.7. Рассмотрение иных нарушений антидопинговых правил, не 

описанных в пунктах 7.2-7.6 Правил. 
РУСАДА должно проводить дополнительное расследование, требуемое при 

выявлении возможного нарушения антидопинговых правил, не описанных в пунктах 

7.2-7.6 Правил. Как только РУСАДА убедится, что нарушение антидопинговых 

правил имело место, оно должно незамедлительно уведомить об обвинении 

спортсмена (одновременно с международной федерацией, общероссийской 

спортивной федерацией и ВАДА) и основаниях обвинения. 
 
7.8. Проверка, проводимая до уведомления о возможном нарушении 

антидопинговых правил. 
До направления спортсмену или иному лицу уведомления о возможном 

нарушении антидопинговых правил РУСАДА должно проверить в АДАМС, а также 

уточнить в ВАДА и антидопинговых организациях по соответствующему виду 

спорта информацию о возможных предыдущих нарушениях антидопинговых правил 

спортсменом.  
 
7.9.  Временное отстранение. 
7.9.1. Обязательное временное отстранение после получения 

неблагоприятного результата анализа.  
Если в результате анализа пробы А будет выявлен неблагоприятный результат 

анализа, выявивший наличие субстанции, не относящейся к особой, или 

использование запрещенного метода, включая в командных видах спорта, а 

рассмотрение, проведенное в соответствии с подпунктом 7.2.2 Правил не выявит 

наличие выданного ТИ или отступления от Международного стандарта по 

тестированию и расследованиям или Международного стандарта для лабораторий, 

которые стали причиной неблагоприятного результата анализа, временное 

отстранение должно быть немедленно наложено после уведомления, 

предусмотренного пунктами 7.2, 7.3 или 7.5 Правил.  
7.9.2. Необязательное временное отстранение.  
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Если в результате анализа пробы А будет выявлен неблагоприятный результат 

анализа, выявивший наличие особой субстанции, или при ином нарушении 

антидопинговых правил, неописанного в подпункте 7.9.1 Правил, РУСАДА может 

принять решение временно отстранить спортсмена или иное лицо, обвиняемое в 

нарушении антидопинговых правил, в любое время после рассмотрения и 

уведомления, предусмотренных в пунктах 7.2-7.7 Правил и до проведения 

окончательных слушаний, предусмотренных главой VIII Правил.   
7.9.3. Временное отстранение может быть отменено, если спортсмен сможет 

представить доказательства, что нарушение скорее всего произошло из-за 

употребления загрязненного продукта. На решение РУСАДА не отменять 

обязательное временное отстранение на основании заявления спортсмена о 

применении загрязненного продукта не может быть подана апелляция.  
7.9.4. Если временное отстранение назначено на основании неблагоприятного 

результата анализа пробы А, а последующий анализ пробы Б не подтверждает 

результат анализа пробы А, то спортсмен не должен подвергаться никакому 

дальнейшему временному отстранению на основании нарушения пункта 2.1 Правил. 
В случае когда спортсмен (или команда спортсмена) снят со спортивных 
соревнований на основании нарушения пункта 2.1 Правил, а последующий анализ 

пробы Б не подтверждает результат анализа пробы А, если это не влияет иным 

образом на ход спортивных соревнований и сохраняется возможность для 

спортсмена или команды вернуться к спортивным соревнованиям, то спортсмен или  

команда могут продолжать участвовать в спортивных соревнованиях в рамках 

данного спортивного мероприятия.   
7.9.5. В любом случае, когда спортсмен или иное лицо были уведомлены о 

нарушении антидопинговых правил, но временное отстранение не было наложено 

на него, спортсмену или иному лицу должна быть предложена возможность 

добровольно признать временное отстранение до принятия окончательного решения 

по данному вопросу.  
 
7.10. Рассмотрение без слушаний. 
7.10.1. Спортсмен или иное лицо, обвиняемое в нарушении антидопинговых 

правил, может признать нарушение антидопинговых правил в любое время 

проведения обработки результатов, отказаться от слушаний и принять последствия, 

предусмотренные Правилами, или предложенные надлежащим образом РУСАДА в 

тех случаях, когда существует возможность выбора между санкциями.   
7.10.2. Также если спортсмен или иное лицо, обвиняемое в нарушении 

антидопинговых правил, не заявляет о своем желании воспользоваться правами в 

сроки, указанные в уведомлении РУСАДА о возможном нарушении 

антидопинговых правил, то считается, что он  признал нарушение антидопинговых 

правил, отказался от слушаний и принял последствия, предусмотренные правилами, 

или предложенные надлежащим образом РУСАДА в тех случаях, когда существует 
возможность выбора между санкциями.      

7.10.3. В случаях, предусмотренных подпунктами 7.10.1 или 7.10.2 Правил, 
слушания в рамках Дисциплинарного антидопингового комитета не требуются. В 
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указанных случаях РУСАДА принимает решение в письменном виде о нарушении 

антидопинговых правил и применимых последствиях, с указанием обоснования 

срока наложенной дисквалификации, включая причины неприменения максимально 

возможного срока дисквалификации. В соответствии с пунктами 8.8 и 8.9 Правил о 

принятом решении информируются соответствующие организации, в порядке, 
предусмотренном подпунктом 14.2.1 Правил, включая антидопинговые 

организации, которые имеют право подать апелляцию в соответствии с подпунктом 

13.2.3 Правил. РУСАДА также должно публично обнародовать свое решение в 

соответствии со статьей 14.3.2 Кодекса.   
 
7.11. Уведомление о решении, принятом в ходе обработки результатов. 
Во всех случаях, когда РУСАДА заявляет о возможном нарушении 

антидопинговых правил, снимает обвинение в нарушении антидопинговых правил, 

накладывает временное отстранение или согласовывает со спортсменом или иным 

лицом применение последствий без слушаний, РУСАДА должно уведомить в 

порядке, предусмотренном подпунктом 14.2.1, другие антидопинговые организации, 

которые имеют право подать апелляцию в соответствии с подпунктом 13.2.3. 
 
7.12. Уход из спорта. 
Если спортсмен или иное лицо уходят из спорта в то время, когда РУСАДА 

проводит  обработку результатов, то РУСАДА сохраняет за собой право завершить 

процесс обработки результатов. Если спортсмен или иное лицо уходят из спорта до 

начала любого процесса обработки результатов, то у РУСАДА, в компетенцию 

которого входила бы обработка результатов, в момент совершения спортсменом или 

иным лицом нарушения антидопинговых правил, остаются полномочия на 

проведение обработки результатов в отношении данного нарушения 

антидопинговых правил. 
 

VIII. Дисциплинарная процедура 
 

8.1. Передача дела на рассмотрение Дисциплинарного антидопингового 

комитета. 
8.1.1. В тех случаях, когда по окончании процесса обработки результатов, 

проведенного в соответствии с главой VII Правил, выявлено возможное нарушение 

Правил, РУСАДА передает дело на рассмотрение Дисциплинарного 

антидопингового комитета для принятия решения о том, были ли нарушены 

Правила, и определения последствий нарушений, если только спортсмен или иное 

лицо не отказались от слушаний в соответствии с подпунктами 7.10.1 или 7.10.2 
Правил. 

8.1.2. Слушания в Дисциплинарном антидопинговом комитете проводятся в 

соответствии с положением, регламентирующим его деятельность и утвержденным 

РУСАДА. 
8.1.3. Дисциплинарный антидопинговый комитет рассматривает и принимает 

решения по всем вопросам, переданным ему на рассмотрение, в соответствии с 
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Правилами. Вопрос о компетенции Дисциплинарного антидопингового комитета по 

конкретному делу решается Председателем Дисциплинарного антидопингового 

комитета. 
8.1.4. Дисциплинарный антидопинговый комитет должен беспристрастно 

относиться ко всем сторонам, участвующим в слушаниях.  
 
8.2. Сроки проведения слушаний. 
Слушания, проводимые в соответствии с настоящей главой, должны быть 

завершены в разумные сроки. При возникновении особых обстоятельств слушания 

могут быть продлены по решению Дисциплинарного антидопингового комитета. 
 
8.3. Слушания, проводимые в связи с конкретными спортивными 

соревнованиями 
Слушания, проводимые в связи с конкретными спортивными соревнованиями, 

могут быть осуществлены в ускоренном порядке. 
 
8.4. Слушания в связи с вынесением решения о временном отстранении. 
8.4.1. Если в отношении спортсмена или иного лица было вынесено решение о 

временном отстранении, спортсмен вправе запросить по своему выбору:  
8.4.1.1. предварительные слушания по факту вынесения решения о временном 

отстранении; 
8.4.2.2. ускоренные слушания по факту возможного нарушения спортсменом 

или иным лицом антидопинговых правил. 
8.4.2. В случае, если спортсмен или иное лицо запрашивает проведение 

предварительных слушаний по факту вынесения решения о временном отстранении, 

такие слушания проводятся Председателем Дисциплинарного антидопингового 

комитета в течение 7 (семи) дней с даты получения РУСАДА соответствующего 

запроса от спортсмена. 
8.4.3. Решение РУСАДА о временном отстранении спортсмена или иного 

лица, принятое в результате проведения предварительных слушаний, может быть 

обжаловано в порядке, предусмотренном пунктом 13.2 Правил. 
8.4.4. В случае, если спортсмен или иное лицо запрашивает проведение 

ускоренных слушаний в соответствии с подпунктом 8.4.1.2 Правил, 
Дисциплинарный антидопинговый комитет проводит слушания по факту 

возможного нарушения спортсменом или иным лицом антидопинговых правил в 

течение 1 (одного) месяца с даты получения РУСАДА соответствующего заявления 
от спортсмена. 

 
8.5. Слушания в КАС в качестве слушаний по первой инстанции. 
Нарушение антидопинговых правил, обвинение в котором выдвинуто против 

спортсмена международного или национального уровня, с согласия спортсмена, 

РУСАДА, ВАДА и любой другой антидопинговой организации, которая бы имела 

право на подачу апелляции на решение первой инстанции в КАС, может быть 

рассмотрено сразу КАС без соблюдения требования предварительного слушания.   
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8.6. Процессуальные права и обязанности спортсмена или иного лица, 

которое обвиняют в нарушении Правил. 
8.6.1. Спортсмен или иное лицо, которое обвиняется в нарушении Правил и в 

отношении которого дело передано на рассмотрение Дисциплинарного 

антидопингового комитета, имеет право выражать несогласие с предъявляемыми 

обвинениями и назначаемыми санкциями. 
8.6.2. Дело может быть рассмотрено в отсутствие спортсмена или иного лица, 

которое обвиняют в нарушении Правил, или его представителей, в случае если они 

были извещены о проведении слушаний должным образом (по телефону, 

факсимильной связи, электронной почте или заказным письмом). 
8.6.3. Право присутствовать на слушаниях может быть восстановлено, если 

спортсмен или иное лицо, которое обвиняют в нарушении Правил, докажет, что 

отсутствие на слушаниях было вызвано уважительными причинами. 
8.6.4. Спортсмен или иное лицо, которое обвиняют в нарушении правил, имеет 

право быть представленным на слушаниях. Представитель оплачивается лицом, 

интересы которого он представляет. 
8.6.5. Спортсмен или иное лицо, которое обвиняют в нарушении Правил, 

имеет право пользоваться переводчиком. Оплата услуг переводчика осуществляется 
за счет средств стороны, которая запросила участие переводчика в слушаниях. 
Кандидатура переводчика должна быть согласована с Председателем 

Дисциплинарного антидопингового комитета. 
8.6.6. Спортсмен или иное лицо, которое обвиняют в нарушении Правил, 

имеет право представлять доказательства, приглашать и опрашивать свидетелей. По 

усмотрению Дисциплинарного антидопингового комитета к рассмотрению могут 

приниматься свидетельские показания, сделанные по телефону либо в письменном 

виде и переданные по электронной почте, факсимильной связи или другим 

способом. 
8.6.7. Факты, относящиеся к нарушению Правил, могут устанавливаться 

любыми заслуживающими доверия способами, включая признание. 

Дисциплинарный антидопинговый комитет может получать доказательства, 

включая показания с чужих слов, в форме, которую он сочтет приемлемой, и 

уполномочен придавать такое значение полученным доказательствам, которое 

сочтет необходимым. 
8.6.8. Дисциплинарный антидопинговый комитет может откладывать или 

переносить слушания, с учетом требований пункта 8.2 Правил. 
8.6.9. Дисциплинарный антидопинговый комитет, по запросу одной из сторон 

или по собственной инициативе, может потребовать до начала слушаний от сторон, 

участвующих в слушании, сообщить Дисциплинарному антидопинговому комитету 

и (или) другой стороне подробности рассматриваемого дела, которые будут 

представлены в ходе слушания, в том числе информацию о том, кого из свидетелей 

она собирается пригласить, и данная сторона обязана выполнить это требование. 
8.6.10. Любой отказ лица, участвующего в процессе, подчиняться требованиям 

Дисциплинарного антидопингового комитета не ведет к приостановке или 

изменениям в деятельности Дисциплинарного антидопингового комитета и 
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принимается во внимание при вынесении решения. 
 
8.7. Информирование по персоналу спортсмена. 
В случае если в ходе расследования нарушения антидопинговых правил 

РУСАДА становится известно о нарушении антидопинговых Правил персоналом 

спортсмена, то РУСАДА обязано сообщить о данном факте в федеральный орган 

исполнительной власти в области физической культуры и спорта и федеральный 

орган исполнительной власти, в чью компетенцию входит рассмотрение дел об 

административных правонарушениях в указанной сфере. 
 
8.8. Информирование о решении. 
Решение Дисциплинарного антидопингового комитета передается в орган 

РУСАДА, осуществляющий руководство текущей деятельностью организации, 
который на основании решения Дисциплинарного антидопингового комитета без 

его изменения информирует общероссийскую спортивную федерацию по 

соответствующему виду спорта  о решении РУСАДА для применения санкции на 

основании и во исполнение данного решения. 
 
8.9. Уведомление о принятом решении. 
Общероссийская спортивная федерация применяет санкцию на основании и во 

исполнение решения РУСАДА в течение 5 рабочих дней с момента получения 

данного решения. 
О решении, принятом общероссийской спортивной федерацией на основании 

и во исполнение решения РУСАДА, общероссийская спортивная федерация 

незамедлительно информирует спортсмена, международную федерацию, РУСАДА, 

федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и 

спорта, органы исполнительной власти соответствующих субъектов Российской 

Федерации. 
РУСАДА информирует ВАДА об окончательном решении, а также о 

поданных на окончательное решение апелляциях в соответствии с главой XIII 
Правил. 

 
IX. Автоматическое аннулирование индивидуальных результатов 

 
9.1. Нарушение Правил в индивидуальных видах спорта, выявленное в ходе 

соревновательного тестирования, автоматически ведет к аннулированию 

результатов, полученных в ходе данных спортивных соревнований со всеми 

вытекающими последствиями, включая изъятие всех медалей, очков и призов. 
 

X. Санкции к отдельным лицам 
 

10.1. Аннулирование результатов спортивного мероприятия, во время 

которого произошло нарушение Правил. 
Нарушение Правил, имевшее место во время спортивного мероприятия или в 
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связи со спортивным мероприятием, может по решению организатора спортивного 

мероприятия привести к аннулированию всех индивидуальных результатов 

спортсмена, достигнутых на данном спортивном мероприятии, со всеми 

вытекающими последствиями, включая изъятие всех медалей, очков и призов, за 

исключением случаев, предусмотренных в подпункте 10.1.1 Правил. 
При принятии решения об аннулировании других результатов спортивного 

мероприятия принимается во внимание, например, тяжесть нарушения спортсменом 

Правил, и были ли результаты тестирования спортсмена в ходе других спортивных 

соревнований отрицательными.   
10.1.1.  Если спортсмен сможет доказать, что в его действиях было отсутствие 

вины или халатности, то индивидуальные результаты спортсмена в других 

спортивных соревнованиях не должны быть аннулированы, если только нарушение 

Правил не повлияло на результаты спортсмена на спортивных соревнованиях, 

помимо того, в ходе которого произошло нарушение антидопинговых правил 

спортсменом.  
 
10.2. Дисквалификация за наличие, использование или попытку 

использования, или обладание запрещенной субстанцией или запрещенным 

методом. 
Срок дисквалификации в связи с нарушением пунктов 2.1, 2.2 или 2.6 Правил 

должен определяться следующим образом, если только не имеют место отмена или 

сокращение срока в соответствии с пунктами 10.4, 10.5 или 10.6 Правил. 
10.2.1. Срок дисквалификации должен составить четыре года в следующих 

случаях:  
10.2.1.1. Нарушение Правил не связано с особой субстанцией, если только 

спортсмен или иное лицо не смогут доказать, что нарушение Правил было 

непреднамеренное.  
10.2.1.2. Нарушение Правил связано с особой субстанцией и РУСАДА может 

доказать, что нарушение Правил было преднамеренное. 
10.2.2. В случаях, не описанных в подпункте 10.2.1 Правил, срок 

дисквалификации должен составить два года.  
10.2.3. Термин «преднамеренный», используемый в пунктах 10.2 и 10.3 

Правил, предназначен для определения спортсменов, которые обманывают. Таким 

образом, термин предполагает, что спортсмен или иное лицо совершают действие, 

сознавая, что это является нарушением антидопинговых правил, или что существует 

значительный риск того, что подобное поведение может являться или может 

привести к нарушению антидопинговых правил, и сознательно пренебрегают 

указанным риском. Нарушение антидопинговых правил, основанное на 

неблагоприятном результате анализа, выявившем субстанцию, которая запрещена 

только в соревновательный период, в тех случаях, когда речь идет об особой 

субстанции, и спортсмен сможет доказать, что запрещенная субстанция 

использовалась во внесоревновательный период, должно рассматриваться как 

непреднамеренное, если только не будет доказано иное. Нарушение 

антидопинговых правил, основанное на неблагоприятном результате анализа, 
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выявившем субстанцию, которая запрещена только в соревновательный период, в 

тех случаях, когда речь идет не об особой субстанции, и спортсмен сможет доказать, 

что запрещенная субстанция использовалась во внесоревновательный период не для 

целей улучшения спортивных результатов, не должно рассматриваться как 

преднамеренное.   
  
10.3. Дисквалификация за другие нарушения антидопинговых правил. 
Срок дисквалификации за нарушения Правил, помимо указанных в пункте 

10.2 Правил, определяется следующим образом, если только не подлежат 

применению пункт 10.5 или 10.6 Правил. 
10.3.1. За нарушения пункта 2.3 или пункта 2.5 Правил срок дисквалификации 

должен составить четыре года, кроме тех случаев, когда в случае неявки на 

процедуру сбора пробы спортсмен сможет доказать, что нарушение Правил не было 

преднамеренным (как это определено в подпункте 10.2.3 Правил), срок 

дисквалификации должен составить два года. 
10.3.2. За нарушения пункта 2.4 Правил срок дисквалификации должен 

составить два года с возможностью снижения минимально до одного года, в 

зависимости от степени вины спортсмена. Предусмотренная данным пунктом 
возможность выбора в пределах двух лет и одного года дисквалификации 

недоступна спортсменам, в отношении которых существуют серьезные подозрения, 

что изменение информации о местонахождении в последний момент или иное 

поведение вызвано попыткой избежать тестирования. 
10.3.3. За нарушение пункта 2.7 или 2.8 Правил устанавливается срок 

дисквалификации от четырех лет, как минимум, до пожизненной дисквалификации, 

в зависимости от серьезности нарушения. Нарушение пункта 2.7 и 2.8 Правил, 
совершенное в отношении несовершеннолетних, должно рассматриваться как особо 

опасное нарушение, и если оно совершено персоналом спортсмена не в отношении 

особой субстанции, то персонал спортсмена должен быть дисквалифицирован 

пожизненно. Кроме того, о значительных нарушениях пункта 2.7 или 2.8 Правил, 
которые могут также нарушать законы и нормы, не относящиеся к сфере 

спортивного права, должно быть сообщено компетентным административным, 

профессиональным или судебным органам.  
10.3.4. За нарушение пункта 2.9 Правил устанавливается срок 

дисквалификации от двух, как минимум, до четырех лет, в зависимости от 

серьезности нарушения. 
10.3.5. За нарушение пункта 2.10 Правил срок дисквалификации должен 

составить два года с возможностью снижения минимально до одного года, в 

зависимости от степени вины спортсмена или иного лица, или других обстоятельств 

дела.  
 
10.4. Отмена срока дисквалификации в случаях отсутствия вины или 

халатности. 
Если спортсмен или иное лицо смогут доказать в каждом индивидуальном 

случае, что в их действиях отсутствует вина или халатность, то применимый в ином 
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случае срок дисквалификации не должен быть применен.    
 
10.5. Сокращение срока дисквалификации на основании незначительной 

вины или халатности. 
10.5.1. Сокращение санкции для особых субстанций или загрязненных 

продуктов при нарушении пунктов 2.1, 2.2 или 2.6 Правил. 
10.5.1.1. Особые субстанции. 
В случаях, когда нарушение Правил включает особую субстанцию, и 

спортсмен или иное лицо смогут доказать незначительную вину или халатность, 

срок дисквалификации должен составить, как минимум, предупреждение без 

назначения срока дисквалификации, и, как максимум, два года дисквалификации, в 

зависимости от степени вины спортсмена или иного лица.  
10.5.1.2. Загрязненные продукты. 
В случаях, когда спортсмен или иное лицо смогут доказать незначительную 

вину или халатность, и то, что запрещенная субстанция содержалась в загрязненном 

продукте, срок дисквалификации должен составить, как минимум, предупреждение 

без назначения срока дисквалификации, и, как максимум, два года 

дисквалификации, в зависимости от степени вины спортсмена или иного лица.  
10.5.2. Применение незначительной вины или халатности за пределами 

применения подпункта 10.5.1 Правил.  
Если спортсмен или иное лицо смогут доказать в каждом конкретном случае, 

к которому подпункт 10.5.1 Правил не применяется, что в их действиях есть 

незначительная вина или халатность, то при условии дальнейшего сокращения или 

отмены в соответствии с пунктом 10.6 Правил, применимый в иных случаях срок 

дисквалификации может быть сокращен в соответствии со степенью вины 

спортсмена или иного лица, однако сокращаемый срок дисквалификации не может 

быть меньше половины срока дисквалификации, назначаемого в ином случае. Если 

срок дисквалификации, назначаемый в ином случае, составляет пожизненная 

дисквалификация, то сокращаемый срок по данному пункту не может быть менее 

восьми лет.   
 
10.6. Отмена, сокращение или прекращение срока дисквалификации, или 

других последствий по причинам иным, чем вина. 
10.6.1. Существенное содействие в раскрытии или установлении нарушений 

Правил. 
10.6.1.1. РУСАДА может в конкретном случае еще до принятия 

окончательного решения по апелляции по главе XIII Правил или до истечения срока 

подачи апелляции отменить часть срока дисквалификации, наложенной в 

конкретном случае, в отношении которого у РУСАДА есть компетенция по 

проведению обработки результатов, если спортсмен или иное лицо оказали 

существенное содействие антидопинговой организации, правоохранительным 

органам или профессиональному дисциплинарному органу, в результате чего: 
а) антидопинговая организация раскрыла или открыла дело о нарушении 

антидопинговых правил другим лицом;  
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б) правоохранительные или дисциплинарные органы раскрыли или открыли 

дело о правонарушении или нарушении профессиональных правил, совершенном 

другим лицом, и информация, предоставленная данным лицом в рамках 

существенного содействия, стала доступна РУСАДА.  
После окончательного решения по апелляции по главе XIII Правил или 

истечения срока подачи апелляции РУСАДА может отменить часть срока 

дисквалификации, назначаемого в иных случаях, только с согласия ВАДА и 

соответствующей международной федерации. Продолжительность той части срока, 

на которую может быть сокращен назначаемый в иных случаях срок 

дисквалификации, должна основываться на серьезности нарушения Правил, 
совершенного спортсменом или иным лицом, и того, насколько велико было 

существенное содействие, оказанное спортсменом и иным лицом в деле борьбы с 

допингом в спорте. Может быть отменено не более трех четвертей назначаемого в 

иных случаях срока дисквалификации. Если же назначаемая в иных случаях 

дисквалификация является пожизненной, то несокращаемый срок по данному 

подпункту составляет не менее восьми лет. Если спортсмен или иное лицо в итоге 

отказываются сотрудничать и предоставлять полную и надежную информацию в 

рамках существенного содействия, на основании которого была предоставлена 

отмена срока дисквалификации, РУСАДА может восстановить первоначальный 

срок дисквалификации. Если РУСАДА решит восстановить отмененный ранее срок 

дисквалификации или решит не восстанавливать отмененный ранее срок 

дисквалификации, на такое решение может быть подана апелляция любым лицом, 

уполномоченным на это в соответствии с главой XIII Правил.  
10.6.1.2. Для поощрения спортсменов и иных лиц в предоставлении 

существенного содействия антидопинговым организациям, по запросу РУСАДА или 

по запросу спортсмена или иного лица, которое обвиняется в нарушении Правил, 
ВАДА на любой стадии обработки результатов, даже после принятия 

окончательного решения по апелляции в соответствии с главой XIII Правил, может 

согласиться отменить на свое усмотрение применимый в иных случаях срок 

дисквалификации и другие последствия. В исключительных случаях ВАДА в ответ 

на существенное содействие может согласиться на отмену срока дисквалификации и 

других последствий более чем это предусмотрено данным подпунктом, вплоть до 

неприменения дисквалификации и (или) невозвращения призовых денег или отмены 

штрафа и возмещения расходов. Отсутствие согласия ВАДА является условием для 

восстановления санкции, как это предусмотрено данным подпунктом. Несмотря на 

положения главы XIII Правил, решение ВАДА по данному подпункту не подлежит 

апелляции другой антидопинговой организацией.      
10.6.1.3. Если РУСАДА отменяет какую-либо часть применимой санкции в 

связи с существенным содействием, то в порядке, предусмотренном пунктом 14.2 
Правил, другим антидопинговым организациям, имеющим право подать апелляцию 

в соответствии с подпунктом 13.2.3 Правил, должно быть выслано уведомление с 

объяснением мотивов принятого решения.  В особых обстоятельствах, если ВАДА 
считает, что это будет лучше для интересов борьбы с допингом в спорте, ВАДА 
может разрешить РУСАДА вступить в соответствующее соглашение о 
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конфиденциальности, которое будет предусматривать ограничение или отсрочку 

раскрытия информации по оказанному существенному содействию или его 

характеру.  
10.6.2. Признание нарушения антидопинговых правил в отсутствие других 

доказательств. 
Если спортсмен или иное лицо добровольно признают совершение нарушения 

антидопинговых правил до получения уведомления о взятии пробы, которая могла 

бы выявить такое нарушение (или в случае нарушения антидопинговых правил не 

по пункту 2.1 Правил – до получения, согласно главе VII Правил, первого 

уведомления о нарушении), и это признание является единственно достоверным 

свидетельством нарушения на момент признания, срок дисквалификации может 

быть сокращен, но не более чем наполовину от предусмотренного в иных случаях 

срока. 
10.6.3. Своевременное признание в нарушении антидопинговых правил сразу 

после предъявления обвинения в нарушении, наказание за которое предусмотрено 

подпунктами 10.2.1 или 10.3.1 Правил. 
Спортсмен или иное лицо, к которому может быть применена санкция в виде 

четырехлетней дисквалификации в соответствии с подпунктами 10.2.1 или 10.3.1 
Правил, своевременно признав нарушение антидопинговых правил после 

предъявления обвинения РУСАДА, а также с согласия и на усмотрение ВАДА и 

РУСАДА может получить сокращение срока дисквалификации, минимально до двух 

лет, в зависимости от серьезности нарушения, а также от степени вины спортсмена 

или иного лица.    
10.6.4. Применение нескольких оснований для сокращения санкции. 
Если спортсмен или иное лицо доказывают, что имеют право на сокращение 

санкций по более чем одному из положений пунктов 10.4, 10.5 или 10.6 Правил, то 

до применения любого сокращения или отмены по пункту 10.6 Правил применимый 

в иных случаях срок дисквалификации должен быть определен в соответствии с 

пунктами 10.2, 10.3, 10.4 и 10.5 Правил. Если спортсмен или иное лицо доказывают, 

что имеют право на сокращение или отмену срока дисквалификации в соответствии 

с пунктом 10.6 Правил, срок дисквалификации может быть отменен или сокращен, 

но не более чем до одной четверти предусмотренного в иных случаях срока 

дисквалификации. 
 
10.7. Многочисленные нарушения.  
10.7.1. Срок дисквалификации при повторном нарушении спортсменом или 

иным лицом антидопинговых правил должен быть определен, исходя из того, что 

больше:  
а) шесть месяцев;  
б) половина срока дисквалификации, наложенной за первое нарушение 

антидопинговых правил, без учета возможного сокращения такого срока по пункту 
10.6 Правил;   

в) двойной срок по сравнению со сроком дисквалификации, применимый к 

данному повторному нарушению антидопинговых правил, если бы оно 
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рассматривалось в качестве первого нарушения, без учета возможного сокращения 

такого срока по пункту 10.6 Правил.  
Срок дисквалификации, указанный выше, может быть сокращен при 

применении пункта 10.6 Правил.  
При установлении третьего нарушения антидопинговых правил назначается 

пожизненный срок дисквалификации за исключением случаев, когда при третьем 

нарушении антидопинговых правил выявляются условия, позволяющие отменить 

или сократить срок дисквалификации по пункту 10.4 или 10.5 Правил, или 

нарушение установлено по пункту 2.4 Правил. В этих конкретных случаях срок 

дисквалификации назначается от восьми лет до пожизненной дисквалификации. 
10.7.2. Нарушение антидопинговых правил, по которым было установлено 

отсутствие вины или халатности в действиях спортсмена или иного лица,  не будут 

рассматриваться в качестве предыдущего нарушения для целей данного пункта.  
10.7.3. Дополнительные правила, применяемые для отдельных возможных 

многократных нарушений. 
10.7.3.1. При определении санкций по пункту 10.7 Правил нарушение 

антидопинговых правил будет считаться вторым нарушением только тогда, когда 

РУСАДА сможет доказать, что спортсмен или иное лицо совершили второе 

нарушение антидопинговых правил после того, как спортсменом или иным лицом 

было получено уведомление о первом нарушении в соответствии с главой VII 
Правил, либо после того, как РУСАДА предприняло разумные усилия для 

уведомления о первом нарушении антидопинговых правил. Если же РУСАДА не 

может это доказать, нарушения должны рассматриваться вместе как первое 

нарушение, и наложение санкций должно основываться на нарушении, которое 

влечет применение более строгой санкции.  
10.7.3.2. Если после наложения санкции за первое нарушение антидопинговых 

правил, РУСАДА выявляет нарушение антидопинговых правил спортсменом или 

иным лицом, которое произошло до получения уведомления о первом нарушении, 

тогда РУСАДА должна наложить дополнительную санкцию на основе той санкции, 

которая могла бы быть применена, если бы два нарушения рассматривались 

одновременно. Результаты всех соревнований, начиная с даты более раннего 

нарушения антидопинговых правил, подлежат аннулированию согласно пункту 10.8.  
10.7.4. Десятилетний период для многократных нарушений антидопинговых 

правил. 
Для целей пункта 10.7 Правил каждое нарушение антидопинговых правил 

должно произойти в течение десяти лет, чтобы были признаки многократного 

нарушения. 
 
10.8. Аннулирование результатов спортивных соревнований, следующих 

за сбором проб или совершением нарушения Правил. 
Помимо автоматического аннулирования результатов, показанных на 

спортивном соревновании, во время которого была взята положительная проба, 

согласно главе IX Правил все другие результаты, показанные на спортивных 

соревнованиях, начиная с даты отбора положительной пробы (при 
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соревновательном  или внесоревновательном тестировании), или с даты совершения 

другого нарушения Правил, включая период временного отстранения и 

дисквалификации, должны быть аннулированы со всеми вытекающими 

последствиями, включая изъятие медалей, очков и призов, если иное не требует 

принципы справедливости. 
 
10.9. Распределение расходов КАС и изъятых призовых денег. 
Устанавливается следующая очередность выплат расходов КАС и изъятых 

призовых денег: в первую очередь, производится выплата расходов, определенных в 

решении КАС, во вторую очередь, изъятые призовые деньги передаются другим 

спортсменам, если это предусмотрено правилами соответствующей международной 

федерации, и, в - третьих, возмещаются расходы РУСАДА.  
 
10.10. Начало срока дисквалификации. 
Кроме указанных ниже ситуаций, срок дисквалификации должен начинаться с 

даты вынесения окончательного решения на слушаниях, в соответствии с которым 

назначается срок дисквалификации, или, если право на слушания не было 

реализовано или слушания не проводились, с даты принятия дисквалификации или 

ее назначения.  
10.10.1. Задержки по обстоятельствам, не относящимся к спортсмену или 

иному лицу.  
Если имели место значительные задержки при проведении слушаний или на 

других этапах допинг-контроля по обстоятельствам, не зависящим от спортсмена 

или иного лица, то РУСАДА может исчислять срок дисквалификации с более 

ранней даты, а именно с даты взятия пробы или с последней даты совершения 

нарушения антидопинговых правил. Все результаты на соревнованиях, достигнутые 

в период дисквалификации, включая ретроактивную дисквалификацию, должны 

быть аннулированы.  
10.10.2. Своевременное признание. Если спортсмен или иное лицо сознаются в 

нарушении антидопинговых правил (до его участия в следующем спортивном 
соревновании) после того, как они были информированы об этом РУСАДА, начало 

срока дисквалификации может начинаться с даты, когда была отобрана проба, или 

последней даты другого нарушения антидопинговых правил. Однако в каждом 

случае, когда будет применяться этот пункт, спортсмен или иное лицо должны 

отбыть, по крайней мере, половину срока дисквалификации, начиная с даты, с 

которой спортсмен или иное лицо согласятся с наложением санкции, даты, с 

которой решение, налагающее санкцию, будет принято после слушания, или с даты, 

с которой санкция наложена другим образом. Данный пункт не применяется в тех 

случаях, когда срок дисквалификации уже был сокращен по подпункту 10.6.3 
Правил.  

10.10.3. Зачет отбытого срока временного отстранения или срока 

дисквалификации. 
10.10.3.1. Если временное отстранение наложено и соблюдается спортсменом 

или иным лицом, тогда временное отстранение должно быть учтено при назначении 
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спортсмену или иному лицу срока дисквалификации. Если какой-то срок 

дисквалификации был отбыт в соответствии с решением, на которое впоследствии 

была подана апелляция, то он должен быть учтен при назначении спортсмену или 

иному лицу срока дисквалификации в соответствии с решением апелляционного 

органа.   
10.10.3.2. Если спортсмен или иное лицо добровольно в письменном виде 

примет временное отстранение, предложенное РУСАДА, и будет соблюдать 

временное отстранение, то оно должно быть учтено при назначении спортсмену или 

иному лицу срока дисквалификации. Копия добровольного согласия на временное 

отстранение спортсмена или иного лица должна быть незамедлительно 

предоставлена каждой стороне, обладающей правом получать уведомления о 

возможном нарушении антидопинговых правил в соответствии с пунктом 14.1 
Правил.   

10.10.3.3. Никакого сокращения срока дисквалификации не должно быть 

предоставлено на какой-либо период до даты временного отстранения или 

добровольного временного отстранения независимо от того, решил спортсмен не 

принимать участие в спортивных  соревнованиях сам или был временно отстранен 

своей командой. 
10.10.3.4. В командных игровых видах спорта, где дисквалификация 

накладывается на команду, если принципы справедливости не требуют иного, срок 

должен начинаться с даты окончательных слушаний, на которых было принято 

решение о дисквалификации, или если слушания не проводились, с даты выражения 

согласия с дисквалификацией, или когда оно было наложено иным образом. Любой 

срок временного отстранения команды (был он наложен или принят добровольно) 

должен учитываться при определении общего срока дисквалификации. 
 
10.11. Статус в течение срока дисквалификации. 
10.11.1. Запрет на участие в течение срока дисквалификации. 
Ни один спортсмен или иное лицо, в отношении которого была применена 

дисквалификация, не имеет права во время срока дисквалификации участвовать ни в 

каком качестве в спортивных соревнованиях или иной деятельности (за 

исключением специальных антидопинговых образовательных или 

реабилитационных программ), санкционированных или организованных какой-либо 

подписавшейся стороной, либо организацией, в нее входящей, либо клубом или 

другой организацией, являющейся членом организации, входящей в состав 

подписавшейся стороны, или в спортивных соревнованиях, организованных или 

санкционированных профессиональной лигой, или каким-либо международным или 

национальным организатором спортивного мероприятия, либо в любой спортивной 

деятельности в спорте высших достижений или на национальном уровне, которая 

финансируется органом государственной власти и органами местного 

самоуправления.  
Спортсмен или иное лицо, в отношении которого вынесено решение о 

дисквалификации на срок более четырех лет, по истечении четырех лет может 

принимать участие в качестве спортсмена в местных спортивных мероприятиях, не 



37 
 

 
 

санкционированных или иным образом не относящихся к юрисдикции 

подписавшейся стороны Кодекса или члена подписавшейся стороны Кодекса, 

однако при условии, что местные соревнования не находятся на уровне, 

позволяющем такому спортсмену или иному лицу прямо или косвенно 

квалифицироваться для участия (или набора очков) в национальных или 

международных спортивных мероприятиях, и данный спортсмен или иное лицо ни в 

каком качестве не могут работать с несовершеннолетними. 
Спортсмены или иные лица, в отношении которых вынесено решение о 

дисквалификации, должны быть доступны для тестирования.  
10.11.2. Возврат к тренировочной деятельности. 
Единственным исключением из подпункта 10.11.1 Правил может стать 

возвращение спортсмена к тренировкам с командой или использование помещений 

клуба или другой организации, входящей в состав подписавшей стороны, в течение 

времени, в зависимости от того, что короче:  
1) последние два месяца дисквалификации спортсмена;  
2) последняя четверть наложенного срока дисквалификации.   
10.11.3. Нарушение запрета на участие во время срока дисквалификации. 
Если спортсмен или иное лицо, в отношении которого была принята 

дисквалификация, нарушает запрет, установленный в подпункте 10.11.1 Правил, на 

участие в спортивных соревнованиях во время дисквалификации, то результаты его 

участия будут аннулированы, а новый срок дисквалификации, равный по длине 

первоначальному сроку, будет добавлен к концу первой дисквалификации. Новый 

срок дисквалификации может быть изменен на основании степени вины спортсмена 

или иного лица. Решение относительного того, нарушил ли спортсмен или иное 

лицо запрет на участие и возможно ли изменение срока дисквалификации, должно 

выноситься антидопинговой организацией, которая проводила обработку 

результатов и назначила первоначальный срок дисквалификации. На данное 

решение может быть подана апелляция в соответствии с главой XIII Правил.  
В тех случаях, когда персонал спортсмена или иное лицо оказывают помощь 

лицу в нарушении запрета на участие во время дисквалификации, РУСАДА должно 

наложить санкции за нарушение пункта 2.9 Правил, выразившееся в содействии. 
10.11.4. Отказ в финансировании на срок дисквалификации. 
Кроме того, лицу, нарушившему антидопинговые правила, если не 

применялось  сокращение санкции согласно пункту 10.4 или 10.5 Правил, РУСАДА, 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 

спорта, региональными органами исполнительной власти и общероссийскими 

спортивными федерациями будет отказано в полном или частичном 

финансировании, связанном со спортивной деятельностью, или других льготах, 

получаемых таким лицом в связи со спортивной деятельностью. 
 
10.12. Автоматическое опубликование санкции.  
Обязательной частью каждой санкции является публичное обнародование, 

предусмотренное пунктом 14.3 Правил.  
 

consultantplus://offline/ref=E3026E9684E286A9CAEEB209393D0D133320CC41E7D5A45AB582D0C809C9B53EC50F24518F842F87r13FJ
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XI. Последствия для команд 

 
11.1. Тестирование в командных игровых видах спорта. 
Если более одного члена команды в командных игровых видах спорта 

проинформировано о нарушении Правил по главе VII Правил в связи со спортивным 

мероприятием, то должно быть проведено соответствующее целевое тестирование 

команды во время спортивного мероприятия. 
 
11.2. Последствия для командных игровых видов спорта. 
Если более двух членов команды в командных игровых видах спорта 

нарушили антидопинговые правила во время спортивного мероприятия, то 

организатор  спортивного мероприятия должен наложить соответствующую 

санкцию на команду (например, снятие заработанных очков, дисквалификация со 
спортивных соревнований или спортивного мероприятия или другую санкцию) в 

дополнение к последствиям, наложенным на отдельных спортсменов, совершивших 

нарушение антидопинговых правил. 
 
11.3. Организатор спортивного мероприятия может ужесточить 

последствия для командных игровых видов спорта. 
Организатор спортивного мероприятия может принять решение о применении  

правил для данного спортивного мероприятия, которые налагают последствия более 

строгие, чем приведенные в пункте 11.2 Правил. 
 

XII. Меры, принимаемые в отношении спортивных организаций 
 

12.1. РУСАДА может сделать запрос в федеральный орган исполнительной 

власти в области физической культуры и спорта с просьбой рассмотреть 

целесообразность  финансирования общероссийской спортивной федерации либо 

применить иные меры нематериального характера, за несоблюдение 

общероссийскими спортивными федерациями указанных Правил, включая 

неоказание содействия РУСАДА по информированию спортсменов о включении в 

Пул и неоказание помощи РУСАДА в проведении расследования.  
12.2. При значительном увеличении случаев нарушения антидопинговых 

правил, зарегистрированных у спортсменов и (или) персонала спортсмена, 

относящихся каким-либо образом к общероссийской спортивной федерации, 

РУСАДА может сделать запрос в федеральный орган исполнительной власти в 

области физической культуры и спорта с просьбой принять меры к данной 

федерации.  
 

XIII. Апелляции 
 

13.1. Решения, на которые могут подаваться апелляции. 
На решения, принимаемые в соответствии с Правилами, могут подаваться 
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апелляции, как это указано ниже в пунктах 13.2 – 13.6 Правил или предусмотрено 

иным образом в Кодексе или Международных стандартах. Во время рассмотрения 

апелляции решения остаются в силе, если иначе не решает орган, рассматривающий 

апелляции. Перед подачей апелляции должны быть проведены все процедуры 

пересмотра решений, предусмотренные правилами антидопинговой организации, на 

решение которой подается апелляция, при условии, что данные процедуры не 

противоречат принципам, изложенным далее в подпункте 13.2.2 Правил (это 

положение не касается подпункта 13.1.3 Правил). 
13.1.1. Неограниченный объем рассмотрения. 
Объем рассмотрения апелляции включает все вопросы, имеющие отношение к 

делу, и прямо не ограничен вопросами или объемом рассмотрения информации, 

рассмотренной организацией, принявшей первоначальное решение.   
13.1.2. КАС не должен принимать во внимание факты, установленные в 

решении, на которое была подана апелляция. 
При принятии решения КАС не должен принимать во внимание решение 

органа, на которое была подана апелляция.  
13.1.3. ВАДА не должно исчерпать внутренние способы разбирательства  
В тех случаях, когда ВАДА имеет право на апелляцию по главе XIII Правил, и 

ни одна из сторон не подала апелляцию на окончательное решение в рамках 

процедуры, разработанной РУСАДА, ВАДА может подать апелляцию на такое 

решение напрямую в КАС, минуя способы внутреннего разбирательства, 

предусмотренные РУСАДА. 
 
13.2. Апелляции по поводу решений относительно нарушений 

антидопинговых правил, последствий, временных отстранений, признания 

решений и юрисдикции. 
На указанные ниже решения апелляция может подаваться только в порядке, 

предусмотренном пунктами 13.2-13.6 Правил:  
• решение о том, что имело место нарушение антидопинговых правил; 
• решение о наложении либо неприменении последствий за нарушение 

антидопинговых правил; 
• решение о том, что не имело место нарушение антидопинговых правил; 
• решение о том, что рассмотрение факта нарушения антидопинговых 

правил не может быть продолжено по процедурным причинам (включая, например, 

истечение срока давности); 
• решение ВАДА не освобождать спортсмена, который уходил из спорта, 

от обязательного предоставления шестимесячного уведомления о возвращении к 

выступлениям в спортивных соревнованиях в соответствии с подпунктом 5.7.1 
Правил; 

• решение ВАДА о передаче полномочий по обработке результатов в 

соответствии со статьей 7.1 Кодекса; 
• решение РУСАДА не выдвигать неблагоприятный результат анализа 

или атипичный результат анализа в качестве нарушения антидопинговых правил; 
• решение не продолжать рассмотрение нарушения антидопинговых 
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правил после расследования по пункту 7.7 Правил;  
• решение применить временное отстранение на основании 

предварительных слушаний; 
• несоблюдение РУСАДА пункта 7.9 Правил; 
• решение, что у РУСАДА нет юрисдикции по рассмотрению возможного 

нарушения антидопинговых правил или его последствий; 
• решение отменить или не отменять срок дисквалификации или 

восстановить или не восстанавливать отмененный ранее срок дисквалификации по 

подпункту 10.6.1;  
• решение по подпункту 10.11.3 Правил; 
• решение РУСАДА не признавать решение другой антидопинговой 

организации по главе XV Правил.  
13.2.1. Апелляции, касающиеся спортсменов международного уровня или 

международных спортивных мероприятий. 
Если нарушение произошло во время международного спортивного 

мероприятия или если вовлечены спортсмены международного уровня, апелляция 

на вынесенное решение должна подаваться исключительно в КАС. 
13.2.2. Апелляции, касающиеся других спортсменов или иных лиц. 
13.2.2.1. В тех случаях, в которых не применяется подпункт 13.2.1 Правил, 

апелляция на решение должна подаваться в КАС.   
13.2.3. Лица, уполномоченные подавать апелляции. 
В случаях, предусмотренных подпунктами 13.2.1 и 13.2.2 Правил, подавать 

апелляцию в КАС имеют право следующие стороны:  
а) спортсмен или иное лицо, в отношении которого принято решение, на 

которое подается апелляция;  
б) другая сторона, участвующая в деле, по которому было вынесено решение;  
в) соответствующая международная федерация;  
г) РУСАДА или (в случае несовпадения) национальная антидопинговая 

организация страны проживания данного лица или страны, гражданином которой 

оно является или выдавшей лицензию;  
д) Международный олимпийский комитет либо Международный 

паралимпийский комитет, когда решение связано с проведением Олимпийских игр 

или Паралимпийских игр, включая решение о допуске к участию в Олимпийских и 

Паралимпийских играх; 
е) ВАДА.  
Любая сторона, подающая апелляцию, имеет право на содействие со стороны 

КАС в получении всей необходимой информации от антидопинговой организации, 

на решение которой подана апелляция, и такая информация должна быть 

предоставлена по указанию КАС. 
Несмотря на вышесказанное, апелляция по поводу временного отстранения 

может подаваться только спортсменом или иным лицом, на которое было наложено 

временное отстранение. 
13.2.4. Разрешение на подачу встречных апелляций и других последующих 

апелляций. 
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Встречные апелляции и другие последующие апелляции, сделанные любым 

ответчиком, заявленным по делу, которое рассматривается КАС, прямо разрешены в 

соответствии с Кодексом и Правилами. Любая сторона, имеющая право подать 

апелляцию в соответствии с главой XIII Правил, может подать встречную 

апелляцию или последующую апелляцию до окончания срока предоставления 

ответа сторонами.  
 
13.3. Невынесение своевременного решения антидопинговой 

организацией. 
Когда РУСАДА в каком-то конкретном случае не выносит решение о 

нарушении антидопинговых правил в разумные сроки, установленные ВАДА, 
ВАДА может подать апелляцию прямо в КАС, как если бы РУСАДА вынесло 
решение об отсутствии нарушения антидопинговых правил. Если КАС установит, 

что нарушение антидопинговых правил имело место и ВАДА действовало 

обоснованно, подав апелляцию прямо в КАС, расходы ВАДА и оплата адвокатов за 

рассмотрение апелляции должны быть возмещены РУСАДА. 
 
13.4. Апелляции по поводу решений по ТИ. 
Апелляция на решения по ТИ может подаваться исключительно в порядке, 

предусмотренном пунктом 4.4 Правил.  
 
13.5. Уведомление о решении по апелляции. 
Любая антидопинговая организация, которая является стороной по апелляции, 

должна незамедлительно, в порядке, предусмотренном пунктом 14.2 Правил, 
предоставить решение по апелляции спортсмену или иному лицу и другим 

антидопинговым организациям, которые имеют право подать апелляцию в 

соответствии с подпунктом 13.2.3 Правил.   
 
13.6. Сроки на подачу апелляции в КАС. 
Срок подачи апелляции в КАС составляет двадцать один день с даты 

получения решения стороной, подающей апелляцию. Несмотря на вышеизложенное, 

следующее применяется к апелляции, поданной стороной, которая не была стороной 

в деле, на решение по которому подается апелляция:  
а) в течение 15 (пятнадцати) дней с даты получения решения такая сторона 

или стороны имеют право потребовать от органа, принявшего решение, 

предоставить ей (им) полный комплект документов по делу; 
б) в случае если такой запрос сделан в течение 15 (пятнадцати) дней, то данная 

сторона может в течение двадцати одного дня с даты получения полного комплекта 

документов подать апелляцию в КАС.  
Несмотря на вышеизложенное, окончательный срок подачи апелляции ВАДА 

должен быть один из тех, что позднее:  
а) 21 (двадцать один) день после последнего дня, когда могла быть подана 

апелляция любой другой стороной; 
б) 21 (двадцать один) день после получения ВАДА полного комплекта 
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документов, относящихся к данному решению. 
 

XIV. Конфиденциальность и отчетность 
 

14.1. Информация о неблагоприятных результатах анализа, атипичных 

результатах анализа и других фактах возможного нарушения антидопинговых 

правил. 
14.1.1. Уведомление спортсменов и иных лиц о фактах нарушения 

антидопинговых правил. 
Уведомление спортсмена или иного лица о возможном нарушении 

антидопинговых правил должно производиться в соответствии с главами VII и XIV 
Правил. Общероссийские спортивные федерации должны оказывать содействие 

РУСАДА в информировании спортсмена или иного лица.  
14.1.2. Уведомление международных федераций и ВАДА о фактах нарушения 

антидопинговых правил. 
Одновременно с отправкой уведомления спортсмену или иному лицу 

РУСАДА в порядке, определенном главами VII и XIV Правил, обязано направить 

уведомление о факте возможного нарушения антидопинговых правил в 

международную федерацию и ВАДА. 
14.1.3. Содержание уведомления о факте нарушения Правил.  
Уведомление о возможном нарушении пункта 2.1 Правил должно содержать 

имя и фамилию спортсмена, представляемую им страну, вид спорта и спортивную 

дисциплину, соревновательный уровень спортсмена, было ли тестирование 

соревновательным или внесоревновательным, дату отбора пробы, результат 

лабораторного анализа и иную информацию, согласно требованиям 

Международного стандарта по тестированию и расследованиям. 
Уведомление о возможном нарушении антидопинговых правил по пунктам 

2.2-2.10 Правил должно содержать указание нарушенного пункта и состав 

возможного нарушения. 
14.1.4. Отчет о статусе. 
За исключением расследований, не завершившихся уведомлением о факте 

нарушения антидопинговых правил по подпункту 14.1.1 Правил, международные 
федерации и ВАДА должны регулярно получать информацию о текущем статусе и 

результатах расследования либо процедурах, предпринимаемых в соответствии с 

главами VII, VIII или XIII Правил. Им также должно быть незамедлительно 

направлено письменное мотивированное обоснование результатов рассмотрения 

дела либо решение по итогам рассмотрения дела. 
14.1.5. Конфиденциальность. 
Организации, получающие данную информацию, не вправе передавать ее 

лицам иным, кроме тех, кому необходимо ее знать в силу выполняемых ими 

профессиональных обязанностей (к их числу будет относиться обладающий 

соответствующим функционалом персонал Олимпийского комитета России в связи 

с подготовкой к Олимпийским играм, общероссийской спортивной федерации и 

команды в командном игровом виде спорта), пока РУСАДА не обнародует данные 
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либо не будет признан факт нарушения им требований об опубликовании данных, 

предусмотренных пунктом 14.3 Правил. 
14.1.6. РУСАДА должно обеспечить сохранение конфиденциальности 

информации, касающейся неблагоприятного результата анализа, атипичного 

результата анализа и иных нарушений антидопинговых правил, до момента ее 

публичного обнародования в соответствии с пунктом 14.3 Правил. РУСАДА вносит 
в заключаемые с постоянными и временными сотрудниками, контрагентами и 

консультантами соглашения положение о защите конфиденциальной информации, а 

также о применимых к ним мерах в случае разглашения указанной информации.  
 
14.2. Уведомление о решениях по делам о нарушении Правил и запрос 

материалов дела. 
14.2.1. Решения по делам о нарушении антидопинговых правил, принятые в 

соответствии с пунктами 7.11, 8.1, 10.4, 10.5, 10.6, подпунктом 10.11.3 или пунктом 

13.5 Правил, должны содержать мотивы принятого решения, включая, где это 

применимо, мотивы неприменения максимальной возможной санкции. Если 

решение составлено не на английском или французском языке, РУСАДА обязано 
предоставлять организациям, указанным в подпункте 14.1.2 Правил, краткое 

содержание из решения на английском или французском языке, отражающее 

содержание решения и его мотивировочную часть. 
14.2.2. Антидопинговая организация с правом подачи апелляции на решение, 

полученное в соответствии с подпунктом 14.2.1 Правил, вправе в течение 15  
(пятнадцати) дней с даты получения указанного решения запросить копию всех 

документов по делу. 
 
14.3. Публичное обнародование. 
14.3.1. Личность любого спортсмена или иного лица, которое обвиняется 

РУСАДА в возможном нарушении антидопинговых правил, не может быть 

публично обнародована РУСАДА до направления уведомления спортсмену или 

иному лицу в соответствии с пунктами 7.3, 7.4, 7.5, 7.6 или 7.7, одновременно с 

уведомлением антидопинговых организаций в соответствии с пунктом 14.1.2. 
14.3.2. Не позднее чем через 20 (двадцать) дней с даты установления факта 

нарушения антидопинговых правил решением высшего апелляционного органа 

согласно подпунктам 13.2.1 или 13.2.2 Правил, либо когда не было использовано 

право на апелляцию, либо когда в соответствии с главой VIII Правил не было 

использовано право на слушание, либо факт возможного нарушения 

антидопинговых правил не был оспорен в установленные сроки иным способом, 

РУСАДА обязана публично обнародовать решение по делу о нарушении 

антидопинговых правил, указав вид спорта, нарушенное антидопинговое правило, 

имя спортсмена или иного лица, совершившего нарушение, наименование имеющей 

отношение к нарушению запрещенной субстанции или запрещенного метода и 

примененные последствия. РУСАДА обязано не позднее чем через двадцать дней с 

даты вынесения высшим апелляционным органом решения по делу о нарушении 

антидопинговых правил публично обнародовать содержание такого решения, 
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включая указание вышеперечисленных данных. 
14.3.3. Во всех случаях, когда установлено по итогам слушания или 

апелляционного процесса, что спортсмен или иное лицо не совершали нарушения 

Правил, решение может быть публично обнародовано только с согласия спортсмена 

или иного лица, в отношении которых вынесено данное решение. РУСАДА обязано 
приложить все разумные усилия для получения такого согласия и, если согласие 

получено, публично обнародовать решение полностью либо в такой редакции, 

которую одобрили спортсмен или иное лицо. 
14.3.4. Публичное обнародование предполагает, как минимум, обязательное 

опубликование соответствующей информации на веб-сайте РУСАДА и обеспечение 

доступности публикации на веб-сайте в течение одного месяца либо всего срока 

дисквалификации. 
14.3.5. Ни РУСАДА, ни общероссийские спортивные федерации или их 

официальные лица не вправе публично комментировать любое незакрытое дело 
(данная норма не распространяется на общее описание процесса и его научной 

составляющей), за исключением случаев реакции на публичные заявления, 

приписываемые спортсмену, иному лицу или их представителям. 
14.3.6. Положение об обязательном характере публичного обнародования 

данных, предусмотренном подпунктом 14.3.2 Правил, не применяется к случаям, 

когда спортсмен или иное лицо, в отношении которого установлен факт нарушения 

антидопинговых правил, является несовершеннолетним. При принятии решения о 

публичном обнародовании информации по делу, участником которого является 

несовершеннолетний, должны приниматься во внимание характер и обстоятельства 

дела. 
 
14.4. Статистические отчеты. 
РУСАДА обязано, как минимум, ежегодно обнародовать общий 

статистический отчет о своей деятельности в области допинг-контроля, копию 

которого оно обязано предоставлять ВАДА.  
 
14.5. Сбор данных о допинг-контроле. 
Для упрощения координирования деятельности по планированию 

тестирования и предотвращения необоснованного многократного тестирования 

одних и тех же спортсменов различными антидопинговыми организациями 

РУСАДА должно направлять в координационный центр ВАДА отчеты обо всем 

соревновательном и внесоревновательном тестировании спортсменов в возможно 

кратчайшие сроки с даты осуществления такого тестирования, используя АДАМС. 

Где это обоснованно и в соответствии с применимыми правилами данная 

информация будет доступна спортсмену и его международной федерации, а также 

любым другим антидопинговым организациям, обладающим полномочиями 

проводить тестирование спортсмена. 
 
14.6. Защита персональных данных. 
14.6.1. РУСАДА вправе собирать, хранить, обрабатывать и раскрывать 
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персональные данные спортсменов и иных лиц, где это необходимо и обоснованно, 

в связи с осуществлением им антидопинговой деятельности, предусмотренной 

Кодексом и Международными стандартами, в частности в соответствии с 

Международным стандартом по защите неприкосновенности частной жизни и 

персональных данных, и при соблюдении данных Правил. 
14.6.2. Считается, что любой участник, который предоставляет информацию, 

включая личные данные, любому лицу в соответствии с Правилами, согласился в 

соответствии с применимым законодательством по защите персональных данных, 

что такая информация может собираться, обрабатываться, обнародоваться и 

использоваться указанным лицом с целью реализации Правил в соответствии с 

Международным стандартом по защите неприкосновенности частной жизни и 

персональных данных.  
 

XV. Применение и признание решений 
 

15.1. Не умаляя права на апелляцию, предусмотренного главой XIII Правил, 
результаты тестирования, слушаний или иные окончательные юридически значимые 

решения любой подписавшейся стороны, соответствующие нормам Кодекса и 

принятые в пределах полномочий данной подписавшейся стороны, должны 

применяться во всем мире, а также признаваться и уважаться РУСАДА и 

общероссийскими спортивными федерациями.  
15.2. РУСАДА и общероссийские спортивные федерации должны признавать 

решения, принятые организациями, не являющимися подписавшимися сторонами 

Кодекса, однако правила которых соответствуют ему.  
15.3. Общероссийские спортивные федерации обязаны на основании и во 

исполнение решения РУСАДА применить к спортсмену или иному лицу санкцию.  
 

XVI. Инкорпорация правил и обязанности общероссийских спортивных 

федераций 
 

16.1. Все общероссийские спортивные федерации и их члены должны 

соблюдать Правила. Правила должны быть либо прямо включены без изменений в 

правила общероссийских спортивных федераций либо на них должна быть сделана 

ссылка.  
16.2. Общероссийские спортивные федерации и центры спортивной подготовки 

должны прописать в своих правилах, что все спортсмены, персонал спортсмена, 

который участвует в качестве тренера, педагога, менеджера, агента, технического 

персонала команды, официального лица, медицинского или парамедицинского 

персонала, в соревнованиях или иной деятельности, организованной или 

проводящейся под эгидой общероссийской спортивной федерации или ее члена, 

осознают обязательность для них данных Правил, а также в качестве участия в 

указанной деятельности признают полномочия РУСАДА и иных антидопинговых 

организаций, обладающих такими полномочиями в соответствии с Кодексом, 

проводить обработку результатов. 
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16.3. Общероссийские спортивные федерации должны проводить совместно с 

РУСАДА образовательные семинары по антидопинговой тематике.  
 

XVII. Срок давности 
 

17.1.  В отношении спортсмена или иного лица не может быть начато никаких 

процедур в связи с нарушением антидопинговых правил, если он или она не были 

уведомлены о факте нарушения антидопинговых правил в соответствии с 

положениями главы VII Правил либо если не было предпринято разумных попыток 

осуществить такое уведомление в течение десяти лет с даты предполагаемого 

нарушения антидопинговых правил. 
 

XVIII. Отчет РУСАДА ВАДА о соответствии 
 

18.1. Для содействия проведения мониторинга РУСАДА уведомляет ВАДА о 

своем соответствии Кодексу по требованию Совета учредителей ВАДА, а также по 

необходимости объясняет причины своего несоответствия.  
 

XIX. Образование 
 

19.1. РУСАДА планирует, имплементирует, оценивает и мониторирует 

информационные, образовательные программы и программы по предотвращению в 

целях борьбы с допингом в спорте по крайней мере по следующим вопросам: 
• субстанции и методы, включенные в Запрещенный список; 
• нарушения антидопинговых правил; 
• последствия допинга, включая санкции, а также последствия для 

здоровья и последствия социального характера; 
• процедуры допинг-контроля; 
• права и обязанности спортсменов и персонала спортсменов; 
• ТИ; 
• осознание риска употребления пищевых добавок; 
• вред, наносимый допингом духу спорта; 
• применимые требования к предоставлению информации о 

местонахождении. 
Кроме того РУСАДА поддерживает и поощряет активное участие 

спортсменов и персонала спортсмена в указанных программах.  
 

XX. Изменения и интерпретация Правил 
 

20.1. Правила и любые изменения к ним вступают в силу с момента их 

утверждения федеральным органом исполнительной власти в области физической 

культуры и спорта. 
20.2. Названия глав, пунктов и подпунктов используются исключительно с 

целью удобства и не затрагивают существа положений, изложенных в них.  
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20.3. Приложение к Правилам являются неотъемлемой частью Правил.  
20.4. Указание на пункты и Приложения является указанием на пункты и 

Приложения Правил.  
20.5. Кодекс и Международные стандарты являются неотъемлемыми частями 

Правил, и в случае противоречия подлежат применению положения Кодекса и 

Международных стандартов.  
20.6. Правила были разработаны в соответствии с применимыми положениями 

Кодекса и должны интерпретироваться в соответствии с его положениями. 
Отдельные положения Кодекса включены в Правила без внесения существенных 

изменений, за исключением незначительных изменений при переводе в отношении 

названия организации, вида спорта, номеров разделов и так далее. Положения 

Кодекса, не вошедшие в Правила, подлежат применению на основании Конвенции.   
20.7. Примечания к различным статьям Кодекса инкорпорированы в текст 

Правил в силу их упоминания в Правилах. Примечания должны рассматриваться, 
как приведенные в Правилах целиком, и использоваться для интерпретации данных 

Правил.  
20.8. Правила не применяются ретроактивно к делам, рассмотрение которых 

не завершилось до даты вступления в силу, однако учитывая следующее:  
20.8.1. Нарушение Правил, которое имело место до даты вступления в силу, 

будет считаться «первым нарушением» или «вторым нарушением» для целей 

определения санкции по главе X Правил за нарушения, произошедших после даты 

вступления в силу.  
20.8.2. Ретроспективный период, который принимается во внимание для целей 

подпункта 10.7.5 Правил при определении предыдущих нарушений в случае 

многочисленных нарушений, а также срок давности, установленный в главе XVII 
Правил, являются процедурными правилами и должны применяться ретроактивно, с 

учетом того, что глава XVII Правил может применяться, только если срок давности 

не истек до даты вступления в силу. В противном случае каждый случай нарушения 

Правил, предшествующий дате вступления в силу, и случай нарушения 

антидопинговых правил, ставший известным после даты вступления в силу, но 

случившийся до нее, должен рассматриваться по правилам, действовавшим в то 

время, когда произошло предполагаемое нарушение, если только РУСАДА не 

считает необходимым применить при данных обстоятельствах принцип «Принцип 

применения более мягкого наказания» (Lex Mitior). 
20.8.3. Любое нарушение порядка предоставления информации о 

местонахождении по пункту 2.4 Правил (как непредоставление информации, так и 

пропущенный тест, как они определены в Международном стандарте по 

тестированию и расследованиям), зарегистрированное до даты вступления в силу 

должно учитываться и рассматриваться в соответствии с Международным 

стандартом по тестированию и расследованиям вплоть до даты истечения 

установленного срока, однако данный срок приравнивается к 12 (двенадцати) 

месяцам после того, как нарушение имело место.   
20.8.4. В тех случаях, когда окончательное решение о нарушении 

антидопинговых правил было вынесено до даты вступления в силу, а спортсмен или 
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иное лицо продолжают отбывать дисквалификацию на дату вступления в силу, они 

могут обратиться в антидопинговую организацию, ответственную за обработку 

результатов в связи с антидопинговым нарушением, с просьбой рассмотреть вопрос 

о сокращении срока дисквалификации на основании Правил. Такое обращение 

должно быть сделано до окончания срока дисквалификации. На решение, принятое 

антидопинговой организацией, может быть подана апелляция, согласно пункту 13.2 
Правил. Правила не должны применяться к тем случаям нарушения антидопинговых 

правил, когда окончательное решение по нарушению антидопинговых правил было 

вынесено, а срок дисквалификации истек. 
20.8.5. В целях определения срока дисквалификации по второму нарушению, 

согласно подпункту 10.7.1 Правил, когда санкция за первое нарушение была 

определена на основании правил, действующих до даты вступления в силу, должен 

применяться срок дисквалификации, который подлежал бы применению при 

рассмотрении данного нарушения в качестве первого по Правилам.   
 

XXI. Интерпретация Кодекса 
 

21.1. Официальный текст Кодекса должен быть утвержден ВАДА и 

опубликован на английском и французском языке. В случае каких-либо 

несоответствий между английской и французской версией превалирующей будет 

считаться английская. 
21.2. Примечания, сопровождающие различные положения Кодекса, призваны 

помочь в его интерпретации. 
21.3. Кодекс должен толковаться как независимый и автономный текст, без 

отсылок к законам и нормам, принятым подписавшимися сторонами или 

правительствами. 
21.4. Заголовки, используемые для различных частей и статей Кодекса, даны 

исключительно для удобства, не являются неотъемлемой частью содержания 

Кодекса и не должны никоим образом влиять своими формулировками на 

положения Кодекса, к которым они относятся. 
21.5. Кодекс не имеет ретроактивной силы в отношении дел, по которым 

решение не было принято до его утверждения и имплементации подписавшейся 

стороной через собственные правила. Однако нарушения антидопинговых правил, 

имевшие место до Кодекса, будут продолжать считаться «первыми нарушениями» 

или «повторными нарушениями» для определения санкций по статье X при 

последующих нарушениях антидопинговых правил после принятия Кодекса. 
21.6. Раздел «Цели, область применения и структура Всемирной 

антидопинговой программы и Кодекса», Приложение 1 «Определения» и 

Приложение 2 «Примеры применения статьи 10»  должны считаться 

неотъемлемыми частями Кодекса. 
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XXII. Роль и ответственность спортсменов и иных лиц 
 

22.1. Роль и ответственность спортсменов. 
Спортсмены должны: 
22.1.1. знать и соблюдать Правила; 
22.1.2. в любое время быть доступными для взятия проб; 
22.1.3. нести ответственность в контексте борьбы с допингом за то, что они 

потребляют в пищу и используют; 
22.1.4. информировать медицинский персонал об их обязанностях не 

использовать запрещенные субстанции и запрещенные методы, нести 

ответственность за то, что любое получаемое ими медицинское обслуживание не 

нарушает антидопинговую политику и локальные акты, принятые в соответствии с 

Правилами; 
22.1.5. информировать РУСАДА и международную федерацию о любом 

решении организации, не подписавшей Кодекс, о том, что спортсмен нарушил 

антидопинговые правила в течение предыдущих десяти лет.  
22.1.6. Сотрудничать с антидопинговыми организациями при расследовании 

нарушений антидопинговых правил. 
22.1.7. В случае если в ходе тестирования, проводимого в соответствии с 

подпунктом 10.11.1, будет установлено нарушение антидопинговых правил, то 

спортсмен должен возместить РУСАДА расходы по проведению тестирования и 

анализу пробы.  
 
22.2. Роль и ответственность персонала спортсмена. 
Персонал спортсмена должен:  
22.2.1. знать и соблюдать данные Правила; 
21.2.2. сотрудничать при реализации программ тестирования спортсменов; 
22.2.3. использовать свое влияние на спортсмена, его взгляды и поведение с 

целью формирования атмосферы нетерпимости к допингу; 
22.2.4. информировать РУСАДА и международную федерацию о любом 

решении организации, не подписавшей Кодекс, о том, что он нарушили 

антидопинговые правила в течение предыдущих десяти лет; 
22.2.5. сотрудничать с антидопинговыми организациями при расследовании 

нарушений антидопинговых правил. 
22.2.6. Персонал спортсмена не должен использовать или обладать какими-

либо запрещенными субстанциями или запрещенными методами без уважительной 

причины.  
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Приложение №1 к Правилам Определения, используемые в Правилах 

 
Определения 

 
АДАМС  
Система антидопингового администрирования и управления – это система, 

предназначенная для управления базой данных, расположенной в интернете, путем 

ввода, хранения, распространения данных и составления отчетов, разработанная для 

оказания помощи заинтересованным сторонам и ВАДА в их антидопинговой 

деятельности при соблюдении законодательства о защите данных. 
 
Аннулирование  
См. Последствия нарушений антидопинговых правил 
 
Антидопинговая организация  
Подписавшаяся сторона, ответственная за принятие правил, направленных на 

инициирование, внедрение и реализацию любой части процесса допинг-контроля. В 

частности, антидопинговыми организациями являются Международный 

олимпийский комитет, Международный паралимпийский комитет, другие 

организаторы крупных спортивных мероприятий, которые проводят тестирование 

на своих спортивных мероприятиях, ВАДА, международные федерации и 

национальные антидопинговые организации. 
 
Атипичный результат анализа  
Сообщение из лаборатории, аккредитованной ВАДА или другой одобренной 

ВАДА лаборатории о результате, который в соответствии с Международным 

стандартом для лабораторий или соответствующими техническими документами 

требует дальнейших исследований, прежде чем признать его неблагоприятным 

результатом анализа. 
 
Атипичный результат по паспорту  
 Заключение, обозначенное как атипичный результат по паспорту, как это 

описано в соответствующих Международных стандартах. 
 
Биологический паспорт спортсмена  
Программа и методы сбора и обобщения данных, реализуемые в соответствии с 

Международным стандартом по тестированию и расследованиям,  а также 

Международным стандартом для лабораторий. 
 
ВАДА  
Всемирное антидопинговое агентство 
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Вина  
Любое нарушение обязанности или любое отсутствие бдительности, 

соответствующей определенной ситуации. Факторы, которые должны быть приняты 

во внимание при оценке степени вины спортсмена или иного лица, включают, 

например, опыт спортсмена или иного лица; является ли спортсмен или иное лицо 

несовершеннолетним; особые обстоятельства, такие как инвалидность; степень 

риска, который должен был осознаваться спортсменом; уровень бдительности, 

который спортсмен должен был проявить, и расследование, которое спортсмен 

должен был провести в отношении установления степени возможного риска. При 

оценке степени вины спортсмена или иного лица принимаемые во внимание 

обстоятельства должны быть определенными и относящимися к делу, чтобы 

объяснить отступление спортсмена или иного лица от ожидаемого стандарта 

поведения. Например, то, что спортсмен утратит возможность зарабатывать 

большие суммы денег во время срока дисквалификации, или что у спортсмена 

остается мало времени для продолжения карьеры, или расписание спортивного 

календаря не будет считаться относящимся к делу фактом, который будет принят во 

внимание при сокращении срока дисквалификации по подпункту 10.5.1 или 10.5.2 
Правил.          

 
Внесоревновательный  
Любой период, который не является соревновательным периодом. 
 
Временное отстранение  
См. Последствия нарушений антидопинговых правил. 
 
Дисквалификация  
См. Последствия нарушений антидопинговых правил. 
 
Допинг-контроль  
Все стадии и процессы, начиная с планирования тестирования и заканчивая 

окончательным решением по апелляции, включая все стадии и процессы между 

ними, такие как предоставление информации о местонахождении, сбор проб и 

обращение с ними, лабораторный анализ, ТИ, обработка результатов и проведение 

слушаний. 
 
Загрязненный продукт  
Продукт, содержащий запрещенную субстанцию, которая не указана на 

этикетке продукта или в информации, которую можно получить путем надлежащего 

поиска в интернете. 
 
Запрещенная субстанция  
Любая субстанция или класс субстанций, приведенных в запрещенном списке. 
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Запрещенный метод  
Любой метод, приведенный в запрещенном списке. 
 
Запрещенный список  
Список, устанавливающий перечень запрещенных субстанций и запрещенных  

методов. 
 
Индивидуальный вид спорта  
Любой вид спорта, который не является командным видом спорта. 
 
Использование  
Использование, применение, употребление в пищу, введение инъекционным 

путем, а также применение любым другим способом чего бы то ни было, 

относящегося к запрещенным субстанциям и запрещенным методам. 
 
КАС  
Спортивный арбитражный суд. 
 
Кодекс  
Всемирный антидопинговый Кодекс. 
 
Конвенция ЮНЕСКО 
Международная Конвенция «О борьбе с допингом в спорте», принятая на 33-й 

сессии Генеральной конференции ЮНЕСКО 19 октября 2005 года, включая 

поправки, принятые государствами - участниками Конвенции, а также 

Конференцией сторон Международной Конвенции «О борьбе с допингом в спорте». 
 
Командный вид спорта  
Вид спорта, в котором разрешена замена участников команды во время 

спортивных соревнований. 
 
Лицо 
 Физическое лицо, организация или иное юридическое лицо. 
 
Маркер  
Сложная субстанция, группа таких субстанций или биологических переменных 

параметров, которые свидетельствуют об использовании запрещенной субстанции 

или запрещенного метода. 
 
Международное спортивное мероприятие  
Спортивное мероприятие или спортивное соревнование, руководящим органом 

которого является Международный олимпийский комитет, Международный 

паралимпийский комитет, международная федерация, организатор крупного 

спортивного события или другая международная спортивная организация, либо 
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указанные организации назначают технический персонал на спортивное 

мероприятие. 
 
Международный стандарт  
Стандарт, утвержденный ВАДА в поддержку Кодекса. Соответствие 

Международному стандарту (в противоположность другому альтернативному 

стандарту, практике или процедуре) должно служить достаточным основанием для 

установления того факта, что процедуры, указанные в Международном стандарте, 

были проведены соответствующим образом. Международные стандарты должны 

включать в себя любые технические документы, изданные в соответствии с 

Международным стандартом. 
 
Метаболит  
Любая субстанция, образовавшаяся в процессе биотрансформации. 
 
Назначение  
Предоставление, поставка, контроль, содействие, иной вид участия в 

использовании или попытке использования другим лицом запрещенной субстанции 

или запрещенного метода. Однако данное определение не распространяется на 

добросовестные действия медицинского персонала по использованию запрещенной 

субстанции или запрещенного метода с реальной терапевтической целью, 

подтвержденной соответствующими документами или имеющей иное приемлемое 

объяснение. Также оно не распространяется на действия с запрещенными 

субстанциями, которые не запрещены при внесоревновательном тестировании, если 

только обстоятельства в целом не указывают на то, что запрещенные субстанции не 

предназначались для использования с реальной терапевтической целью, 

подтвержденной соответствующими документами, или были направлены на 

улучшение спортивных результатов.   
 
Национальная антидопинговая организация  
Организация (ии), определенная (ые) каждой страной в качестве обладающей 

(их) полномочиями и отвечающей (ие) за принятие и реализацию антидопинговых 

правил, осуществление сбора проб, обработку результатов тестирования, 

проведения слушаний на национальном уровне. Если это назначение не было 

сделано компетентным (и) органом (ами) государственной власти, такой структурой 

должен быть национальный олимпийский комитет или уполномоченная им 

организация. 
 
Национальное спортивное мероприятие  
Спортивное мероприятие или спортивное соревнование, в котором участвуют 

спортсмены международного или национального уровня и которое не является 

Международным спортивным событием. 
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Национальный олимпийский комитет  
Организация, признанная Международным олимпийским комитетом. Понятие 

«Национальный олимпийский комитет» относится также к национальным 

спортивным конфедерациям в тех странах, где функции национального 

олимпийского комитета по борьбе с допингом в спорте принимают на себя 

национальные спортивные конфедерации. 
 
Неблагоприятный результат анализа  
Заключение из лаборатории, аккредитованной ВАДА, или из другой 

одобренной ВАДА лаборатории о том, что в соответствии с Международным 

стандартом для лабораторий и соответствующими техническими документами в 

пробе обнаружено присутствие запрещенной субстанции, или ее метаболитов, или 

маркеров (включая повышенное количество эндогенных субстанций), или получено 

доказательство использования запрещенного метода. 
 
Неблагоприятный результат по паспорту  
Заключение, обозначенное как неблагоприятный результат по паспорту, как это 

предусмотрено в соответствующем Международном стандарте. 
 
Незначительная вина или халатность  
Установление спортсменом или иным лицом факта, что его или ее вина или 

халатность при рассмотрении в целом обстоятельств дела, а также принимая во 

внимание критерий отсутствия вины или халатности, является незначительной в 

отношении нарушения антидопинговых правил. Если спортсмен не является 

несовершеннолетним, то в случаях нарушения антидопинговых правил по пункту 

2.1 спортсмен также обязан показать, как запрещенная субстанция попала в его или 

ее организм.   
 
Несовершеннолетний 
Физическое лицо, которое не достигло восемнадцати лет. 
 
Обладание  
Реальное, физическое обладание или доказуемое косвенное обладание (которое 

имеет место, когда лицо имеет эксклюзивный контроль или намеревается 

осуществить контроль над запрещенной субстанцией или запрещенным методом, 

или помещениями, где находится запрещенная субстанция или применяется 

запрещенный метод). Если лицо не обладает эксклюзивным контролем над 

запрещенной субстанцией или запрещенным методом или помещением, в котором 

находится запрещенная субстанция или запрещенный метод, то факт косвенного 

обладания будет иметь место только тогда, когда лицо знало о наличии 

запрещенной субстанции или запрещенного метода и намеревалось установить 

такой контроль. Нарушением антидопинговых правил на основании только 

обладания не могут считаться случаи, когда лицо, обладая запрещенной 

субстанцией или запрещенным методом, до получения любого уведомления о 
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нарушении антидопинговых правил предпримет конкретные шаги с целью показать, 

что оно никогда не намеревалось обладать запрещенной субстанцией или 

запрещенным методом, ясно заявив об отказе в обладании антидопинговой 

организации. Несмотря на какие-либо противоречия в данном определении, покупка 

запрещенной субстанции или запрещенного метода (включая покупку через 

электронные или другие средства) считается обладанием запрещенной субстанцией 

или запрещенным методом для лица, сделавшего такую покупку. 
 
Общероссийская спортивная федерация  
Общероссийская общественная организация, которая создана на основе 

членства, получила государственную аккредитацию и целями которой являются 

развитие одного или нескольких видов спорта на территории Российской 

Федерации, их пропаганда, организация, проведение спортивных мероприятий и 

подготовка спортсменов - членов спортивных сборных команд Российской 

Федерации; 
 
Объекты спортивного мероприятия  
Объекты, обозначенные в качестве таковых руководящей организацией 

спортивного мероприятия. 
 
Особая субстанция  
См. подпункт 4.2.2 Правил. 
 
Организатор крупного спортивного мероприятия  
Континентальные ассоциации национальных олимпийских комитетов и другие 

международные организации, объединяющие несколько видов спорта и 

выступающие в качестве руководящих органов для континентальных, региональных 

и других международных спортивных мероприятий. 
 
Отсутствие вины или халатности  
Установление спортсменом или иным лицом факта, что он или она не знали или 

не подозревали и не могли объективно знать или подозревать даже при проявлении 

крайней осторожности, что он или она использовали, или ему или ей была назначена 

запрещенная субстанция или запрещенный метод, или он или она иным образом 

нарушил (а) антидопинговые правила. Если спортсмен не является 

несовершеннолетним, в случаях нарушения антидопинговых правил по пункту 2.1 

Правил спортсмен также обязан показать, как запрещенная субстанция попала в его 

или ее организм.   
 
Период проведения спортивного мероприятия  
Время между началом и окончанием спортивного мероприятия, как 

установлено руководящей организацией. 
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Персонал спортсмена  
Любой тренер, педагог, менеджер, агент, технический персонал команды, 

начальник команды, медицинский, парамедицинский персонал, родитель или любое 

иное лицо, работающее со спортсменом, оказывающее ему медицинскую помощь 

или помогающее спортсмену при подготовке и участии в спортивных 

соревнованиях. 
 
Подписавшиеся стороны  
Организации, подписавшие Кодекс и согласившиеся соблюдать изложенные в 

нем принципы и правила, в соответствии со статьей 23 Кодекса. 
 
Попытка  
Намеренное участие в действиях, являющихся значимым звеном в 

деятельности, направленной в конечном итоге на нарушение антидопинговых 

правил. Условием того, что нарушение антидопинговых правил не будет считаться 

таковым только на основании попытки нарушения, будет отказ от участия в попытке 

до того, как о ней станет известно третьей стороне, не вовлеченной в попытку. 
 
Последствия нарушений антидопингового правила, «Последствия»  
Нарушение спортсменом или иным лицом антидопинговых правил может 

повлечь за собой одно или более из следующих последствий:  
a) Аннулирование - отмена результатов спортсмена в определенном спортивном 

соревновании или спортивном мероприятии со всеми вытекающими 

Последствиями, включая изъятие всех наград, очков и призов;  
б) Дисквалификация - отстранение в связи с нарушением антидопингового 

правила спортсмена или иного лица на определенный срок от участия в любых 

спортивных соревнованиях или иной деятельности, или отказ в предоставлении 

финансирования, как это предусмотрено подпунктом 10.11.1 Правил;  
в) Временное отстранение - недопущение спортсмена или иного лица на время 

к участию в спортивных соревнованиях или деятельности до вынесения 

окончательного решения на слушаниях, проводимых в соответствии с главой VIII 
Правил; 

г) Финансовые последствия - финансовые санкции, которые налагаются за 

нарушение антидопинговых правил или для возмещения расходов, связанных с 

нарушением антидопинговых правил;  
д) Публичное обнародование или Публичная отчетность - распространение или 

обнародование информации для широкой общественности или лиц, помимо тех лиц, 

которые имеют право на более раннее уведомление в соответствии с главой XIV 
Правил. К командам в командных видах спорта также могут быть применены 

последствия, как это предусмотрено главой XI Правил. 
 
Предварительные слушания  
Срочные укороченные слушания, предусмотренные пунктом 7.9 Правил, 

проводимые перед слушанием по главе VIII Правил, дающие спортсмену 
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возможность получить уведомление и быть услышанным либо в устной, либо в 

письменной форме. 
 
Проба или Образец  
Любой биологический материал, собираемый с целью допинг-контроля.  
 
Программа независимых наблюдателей  
Группа наблюдателей под эгидой ВАДА, которая наблюдает и предоставляет 

рекомендации касательно процесса допинг-контроля на определенных спортивных 

мероприятиях, а также представляет отчет о своих наблюдениях. 
 
Публичное обнародование или Публичная отчетность  
См. Последствия нарушений антидопинговых правил. 
 
Распространение  
Продажа, передача, транспортировка, пересылка, доставка или раздача (или 

обладание для одной из этих целей) запрещенных субстанций или запрещенного 

метода (либо непосредственно, либо через электронные или другие средства) 

спортсменом, персоналом спортсмена или любым иным лицом, находящимся под 

юрисдикцией антидопинговой организации, любой третьей стороне. Однако данное 

определение не распространяется на добросовестные действия медицинского 

персонала по использованию запрещенной субстанции с реальной терапевтической 

целью, подтвержденной соответствующими документами или имеющей иное 

приемлемое объяснение. Также оно не распространяется на действия с 

запрещенными субстанциями, которые не запрещены при внесоревновательном 

тестировании, если только обстоятельства в целом не указывают на то, что 

запрещенные субстанции не предназначались для использования с реальной 

терапевтической целью, подтвержденной соответствующими документами, или 

были направлены на улучшение спортивных результатов.   
 
Региональная антидопинговая организация  
Региональная организация, уполномоченная странами-участниками  

координировать и реализовывать делегированные ей области национальных 

антидопинговых программ, что может включать в себя адаптацию и имплементацию 

антидопинговых правил, планирование и сбор проб, обработку результатов, 

рассмотрение запросов на ТИ, проведение слушаний, проведение образовательных 

программ на региональном уровне. 
 
Регистрируемый пул тестирования  
Список, составляемый отдельно международными федерациями на 

международном уровне и национальными антидопинговыми организациями на 

национальном уровне. Данный список состоит из элитных спортсменов, которые 

подлежат соревновательному и внесоревновательному тестированию, являющемуся 

частью плана распределения проб данной международной федерации или 
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национальной антидопинговой организации,  которые в связи с этим должны 

предоставлять информацию о своем местонахождении в соответствии с пунктом 5.6 

Правил и Международным стандартом по тестированию и расследованиям. 
 
Спортивное соревнование  
Единичная гонка, матч, игра или единичное спортивное состязание - например, 

баскетбольный матч или финал забега на 100 метров на Олимпийских играх. Для 

многоэтапных гонок и других спортивных состязаний, где призы разыгрываются 

ежедневно или с другими промежутками, различие между спортивным 

соревнованием и спортивным мероприятием будет устанавливаться в соответствии с 

правилами соответствующей международной федерации. 
 
Соревновательный  
Если иначе не прописано в правилах международной федерации или 

руководящего органа соответствующего спортивного мероприятия, 

«Соревновательный период» означает период, начинающийся за двенадцать часов 

до спортивного соревнования, в котором спортсмен заявлен на участие, до конца 
спортивного соревнования и процесса сбора проб, относящегося к данному 

спортивному соревнованию. 
 
Спортивное мероприятие  
Серия отдельных спортивных соревнований, проводимых вместе одной 

руководящей организацией (например, Олимпийские игры, чемпионаты мира 

ФИНА или Панамериканские игры). 
 
Спортсмен  
Любое Лицо, занимающееся спортом на международном (как это установлено 

каждой международной федерацией) или национальном уровне (как это 

установлено каждой национальной антидопинговой организацией). Антидопинговая 

организация имеет право по собственному усмотрению применять антидопинговые 

правила к спортсмену, который не является спортсменом ни международного, ни 

национального уровня, распространяя определение «Спортсмен» и на них. В 

отношении спортсменов, которые не являются спортсменами ни международного, 
ни национального уровня, антидопинговая организация может действовать 

следующим образом: свести к минимуму тестирование или не проводить 

тестирование вообще; анализировать пробы не на весь перечень запрещенных 

субстанций; требовать предоставления меньшего количества информации о 

местонахождении или вообще не требовать ее предоставления; не требовать 

заблаговременной подачи запросов на ТИ. Однако если спортсмен, находящийся 

под юрисдикцией антидопинговой организации и выступающей на уровне ниже 

международного и национального, совершает нарушение антидопинговых правил, 

предусмотренное в пунктах 2.1, 2.3 или 2.5 Правил, к нему применяются 

последствия, предусмотренные Кодексом (за исключением подпункта 14.3.2 
Правил). Для целей пунктов 2.8 и 2.9 Правил, а также для проведения 
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информационных и образовательных программ спортсменом является любое лицо, 

занимающееся спортом под юрисдикцией любой подписавшейся стороны, 

правительства или другой спортивной организации, которая приняла Кодекс.  
 
Спортсмен международного уровня  
Спортсмены, которые соревнуются на международном уровне, как это 

определено каждой международной федерацией, в соответствии с Международным 

стандартом по тестированию и расследованиям. 
 
Спортсмен национального уровня  
Спортсмены, соревнующиеся на национальном уровне, как определено каждой 

национальной антидопинговой организацией, в соответствии с  Международным 

стандартом по тестированию и расследованиям. В Российской Федерации 

определение спортсмена национального уровня указано в подпункте 1.3.3.2 Правил.  
 
Строгая ответственность  
Правило, которое предусматривает, что в соответствии с пунктами 2.1 и 2.2 

Правил нет необходимости антидопинговой организации доказывать факт 

намерения, вины, халатности или осознанного использования спортсменом для цели 

установления нарушения антидопинговых правил.  
 
Существенное содействие  
Согласно подпункту 10.6.1 Правил, лицо, оказывающее существенное 

содействие, должно:  
1) в письменном виде с собственной подписью предоставить информацию, 

касающуюся нарушения антидопинговых правил, которой оно обладает; 
2) в полной мере оказывать содействие расследованию и официальному 

разбирательству любого случая, связанному с данной информацией, включая, 

например, дачу показаний на слушаниях, если поступит соответствующий запрос от 

антидопинговой организации.  
Предоставленная информация должна заслуживать доверия и должна быть 

важна для расследования случая, по которому было возбуждено дело, или, если дело 

еще не возбуждено, должна предоставить достаточные основания для возбуждения 

такого дела. 
 
Тестирование  
Часть процесса допинг-контроля, включающая в себя составление плана 

распределения проб, сбор проб, обращение с ними, а также доставку проб в 

лабораторию. 
 
ТИ  
Разрешение на терапевтическое использование, предусмотренное пунктом  4.4 

Правил. 
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Участник  
Любой спортсмен или персонал спортсмена. 
 
Фальсификация  
Изменение с неправомерными целями и (или) неправомерным способом; 

оказание неправомерного влияния; неправомерное вмешательство; 

препятствование; введение в заблуждение; мошенничество с целью изменения 

результатов; препятствование проведению обычных процедур.  
 
Финансовые санкции  
См. Последствия за нарушения антидопинговых правил. 
 
Целевое тестирование  
Отбор определенных спортсменов для тестирования, основанный на критериях, 

установленных Международным стандартом по тестированию и расследованиям. 
Примечание. Указанные термины должны включать в себя их множественное 

число и притяжательные формы, а также эти же термины, используемые в качестве 

других частей речи. 
 



 

 
 

 
 
 

 

ПРАВИТЕЛЬСТВО   РОССИЙСКОЙ   ФЕДЕРАЦИИ 
 

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е 
 

от 29 апреля 2019 г.  №  527   
 

МОСКВА  

 
 

О внесении изменений в перечень субстанций и (или) методов,  
запрещенных для использования в спорте, для целей статей 230

1  
и 230

2 Уголовного кодекса Российской Федерации 
 
 

Правительство Российской Федерации п о с т а н о в л я е т : 
Утвердить прилагаемые изменения, которые вносятся в перечень 

субстанций и (или) методов, запрещенных для использования в спорте, для 

целей статей 230
1 и 230

2 Уголовного кодекса Российской Федерации, 

утвержденный постановлением Правительства Российской Федерации  
от 28 марта 2017 г. № 339 "Об утверждении перечня субстанций и (или) 

методов, запрещенных для использования в спорте, для целей статей 230
1 

и 230
2 Уголовного кодекса Российской Федерации" (Собрание 

законодательства Российской Федерации, 2017, № 14, ст. 2074; 2018, № 33, 
ст. 5411). 
 
 
 Председатель Правительства 
 Российской Федерации Д.Медведев 



 

 

 
УТВЕРЖДЕНЫ 

постановлением Правительства 
Российской Федерации 

от 29 апреля 2019 г.  №  527 
 
 
 
 
 
 

И З М Е Н Е Н И Я,  
которые вносятся в перечень субстанций и (или) методов, 

запрещенных для использования в спорте, для целей статей 230
1  

и 230
2 Уголовного кодекса Российской Федерации 

 
 

1. В главе 1: 
а) в подпункте "а" пункта 1.1: 
позицию "4-гидрокситестостерон (4,17β-дигидроксиандрост-4-ен-3-он) 

4,17-дигидрокси-10,13-диметил-1,2,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,  
17-тетрадекагидро-циклопента[a]фенантрен-3-он" исключить; 

позицию "даназол (17α-этинил-17-β-гидрокси-4-андростен-[2,3-
d]изоксазол) (1R,3aS,3bR,10aR,10bS,12aS)-1-этинил-10а,12а-диметил-
2,3,3a,3b,4,5,10,10a,10b,11,12,12a-додекагидро-1H-
циклопента[7,8]фенантро[3,2-d][1,2]оксазол-1-ол)" изложить в следующей 

редакции:  
"даназол"; 
б) в подпункте "б" пункта 1.1: 
перед позицией "19-норандростендиол (эстр-4-ен-3,17-диол) 

(3S,8R,9S,10R,13S,14S,17S)-13-метил-1,2,3,6,7,8,9,10,11,12,14,15,16,17-
тетрадекагидроциклопента[a]фенантрен-3,17-диол" дополнить позицией 

следующего содержания:  
"4-гидрокситестостерон (4,17β-дигидроксиандрост-4-ен-3-он) 4,17-

дигидрокси-10,13-диметил-1,2,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,  
17-тетрадекагидроциклопента[a]фенантрен-3-он"; 

после позиции "19-норандростендион (эстр-4-ен-3,17-дион) 

(8R,9S,10R,13S,14S)-13-метил-1,2,6,7,8,9,10,11,12,14,15,16-
додекагидроциклопента[a]фенантрен-3,17-дион" дополнить позицией 

следующего содержания: 



 

 

2 

"андростанолон (5α-дигидротестостерон, 17β-гидрокси-5α-
андростан-3-он)"; 

после позиции "андростерон" дополнить позицией следующего 

содержания: 
"эпиандростерон (3β-гидрокси-5α-андростан-17-он)". 
2. В главе 2: 
а) пункт 2.2 после слова "молидустат" дополнить словами  

"(BAY 85-3934), дапродустат (GSK1278863), вададустат (AKB-6548)"; 
б) в пункте 2.3 слово "гозелерин" заменить словом "гозерелин"; 
в) абзац четвертый пункта 2.5 после слова "ипаморелин," дополнить 

словом "мациморелин,". 
3. Пункт 3.1 главы 3 изложить в следующей редакции: 
"3.1. Агенты, предотвращающие активацию рецептора активина IIB:  

активин А-нейтрализующие антитела;  
антитела против рецептора активина IIB (бимагрумаб);  
конкуренты рецептора активина IIB: рецепторы-ловушки активина 

(ACE-031);  
ингибиторы миостатина:  
агенты, снижающие или подавляющие экспрессию миостатина;  
миостатин-нейтрализующие антитела (домагрозумаб, ландогрозумаб, 

стамулумаб);  
миостатин-связывающие белки (фоллистатин, миостатин-пропептид).". 
4. Главу 5 дополнить абзацем следующего содержания: 
"Все формы манипуляций с отобранными в рамках процедуры 

допинг-контроля пробами с целью нарушения их целостности и 

подлинности, в том числе действия по подмене мочи и/или изменению ее 

свойств с целью затруднения анализа (например, введение протеазных 

ферментов).". 
5. В главе 6: 
а) наименование главы изложить в следующей редакции: 
"6. Генный и клеточный допинг (М3)"; 
б) пункт 6.3 после слова "транскрипционной" дополнить словом  

", пост-транскрипционной". 
 
 

____________ 
 



Зарегистрировано в Минюсте России 11 марта 2016 г. N 41386 

 

 
МИНИСТЕРСТВО ТРУДА И СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

 
ПРИКАЗ 

от 18 февраля 2016 г. N 73н 
 

ОБ УТВЕРЖДЕНИИ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО СТАНДАРТА 
"СПЕЦИАЛИСТ ПО АНТИДОПИНГОВОМУ ОБЕСПЕЧЕНИЮ" 

 
В соответствии с пунктом 16 Правил разработки, утверждения и применения 

профессиональных стандартов, утвержденных постановлением Правительства Российской 

Федерации от 22 января 2013 г. N 23 (Собрание законодательства Российской Федерации, 2013, N 

4, ст. 293; 2014, N 39, ст. 5266), приказываю: 
Утвердить прилагаемый профессиональный стандарт "Специалист по антидопинговому 

обеспечению". 
 

Министр 
М.А.ТОПИЛИН 

 
 
 
 
 

Утвержден 
приказом Министерства труда 

и социальной защиты 
Российской Федерации 

от 18 февраля 2016 г. N 73н 
 

ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЙ СТАНДАРТ 
 

СПЕЦИАЛИСТ ПО АНТИДОПИНГОВОМУ ОБЕСПЕЧЕНИЮ 
 

 825 

 Регистрационный 

номер 

 
I. Общие сведения 

 

Подготовка и проведение профилактической работы, направленной на 

предотвращение антидопинговых нарушений 
 

05.010 

(наименование вида профессиональной деятельности)  Код 

 
Основная цель вида профессиональной деятельности: 
 

Разработка и реализация плановых мероприятий, направленных на осуществление проектов 



по борьбе с допингом в спорте 

 
Вид трудовой деятельности (группа занятий): 
 

3422 Спортивные служащие - - 

(код ОКЗ <1>) (наименование) (код ОКЗ) (наименование) 

 
Отнесение к видам экономической деятельности: 
 

93.19 Деятельность в области спорта прочая 

(код ОКВЭД 

<2>) 
(наименование вида экономической деятельности) 

 
II. Описание трудовых функций, входящих 

в профессиональный стандарт (функциональная карта вида 
профессиональной деятельности) 

 

Обобщенные трудовые функции Трудовые функции 

код наименование уровень 

квалиф

икации 

наименование код уровень 

(подуро

вень) 

квалифи

кации 

A Подготовка и 

проведение 

мероприятий, 

направленных на 

противодействие 

применению 

допинга в спорте 

4 Проработка и подготовка мер по 

противодействию использованию 

запрещенных допинговых средств 

и/или методов для проведения 

плановых профилактических 

антидопинговых мероприятий 

A/01.4 4 

Реализация просветительских программ 

и информационных мероприятий для 

целевых аудиторий (молодежь, 

родители, взрослые спортсмены, 

организаторы спортивных 

мероприятий, тренеры, 

инструкторы-методисты, медицинский 

персонал) 

A/02.4 

Проведение мониторинга выполненной 

информационной работы, ведение 

статистических учетных и отчетных 

форм 

A/03.4 

B Организация 

работы по 

5 Организация работы специалистов по 

антидопинговому обеспечению 
B/01.6 6 



антидопинговому 

обеспечению 
Планирование и проведение 

информационных и профилактических 

антидопинговых мероприятий с 

использованием разработанных 

рекомендаций, инструкций и пособий 

B/02.6 

Осуществление взаимодействия и 

координации работ по изданию 

антидопинговых материалов 

B/03.6 

 
III. Характеристика обобщенных трудовых функций 

 
3.1. Обобщенная трудовая функция 
 

Наименование 
Подготовка и проведение мероприятий, 

направленных на противодействие 

применению допинга в спорте 
Код A 

Уровень 

квалификации 
4 

 

Происхождение 

обобщенной трудовой 

функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 

  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Возможные 

наименования 

должностей, профессий 

Специалист по антидопинговой деятельности 

 

Требования к 

образованию и 

обучению 

Среднее профессиональное образование - программы подготовки 

специалистов среднего звена 

Требования к опыту 

практической работы 
Не менее одного года в области физической культуры и спорта 

Особые условия 

допуска к работе 
- 

Другие характеристики - 

 
Дополнительные характеристики: 
 

Наименование 

документа 
Код Наименование базовой группы, должности (профессии) или 

специальности 

ОКЗ 3422 Спортивные служащие 



ЕКС <3> - Инструктор-методист физкультурно-спортивных организаций 

 Инструктор по спорту 

ОКПДТР <4> 23122 Инструктор-методист физкультурно-спортивных организаций 

23168 Инструктор по спорту 

 
3.1.1. Трудовая функция 
 

Наименование 

Проработка и подготовка мер по 

противодействию использованию 

запрещенных допинговых средств и/или 

методов для проведения плановых 

профилактических антидопинговых 

мероприятий 

Код A/01.4 
Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
4 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Трудовые действия Анализ передового опыта осуществления процесса 

антидопингового обеспечения 

Изучение документов международных организаций по вопросам 

противодействия применению допинга в спорте 

Анализ мировых достижений в сфере антидопингового 

обеспечения 

Изучение эффективности методик, направленных на 

противодействие применению допинга в спорте 

Внедрение новых методик осуществления процесса 

антидопингового обеспечения в конкретные 

физкультурно-спортивные организации 

Взаимодействие с антидопинговой организацией для получения 

необходимых инструкций и пособий 

Проведение методической работы по противодействию 

использованию запрещенных допинговых средств и/или методов 

Согласование и проведение плановых профилактических 

антидопинговых мероприятий 

Необходимые умения Выявлять и обосновывать достоинства и недостатки методик, 

направленных на противодействие применению допинга в спорте 



Анализировать информацию из антидопинговых организаций, 

статистических сборников, отчетных данных 

Предлагать решение проблемы нарушения антидопинговых 

правил на основе собранных данных 

Использовать наглядные материалы при проведении практических 

занятий для слушателей по основам противодействия применению 

допинга 

Пользоваться информационно-коммуникационными технологиями 

и средствами связи, в том числе текстовыми редакторами, 

электронными таблицами, средствами подготовки презентаций 

Необходимые знания Основы законодательства Российской Федерации в сфере 

физической культуры и спорта 

Методы предотвращения противоправного влияния на результаты 

официальных спортивных соревнований 

Антидопинговые стандарты 

Нормативные документы, регламентирующие работу со 

служебной документацией 

Основы работы с текстовыми редакторами, электронными 

таблицами, электронной почтой и браузерами 

Этические нормы в области спорта 

Требования охраны труда и пожарной безопасности 

Другие характеристики - 

 
3.1.2. Трудовая функция 
 

Наименование 

Реализация просветительских программ и 

информационных мероприятий для 

целевых аудиторий (молодежь, родители, 

взрослые спортсмены, организаторы 

спортивных мероприятий, тренеры, 

инструкторы-методисты, медицинский 

персонал) 

Код A/02.4 
Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
4 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 



Трудовые действия Разработка просветительских программ и информационных 

мероприятий по основам противодействия применению допинга 

Разработка методов составления консультационных программ для 

различной целевой аудитории, включая детей 

Участие в соответствии с должностными полномочиями в 

совещаниях, рабочих встречах по вопросам разработки 

просветительских программ в области антидопинговой 

деятельности 

Разработка дистанционных программ по вопросам 

противодействия применению допинга в спорте для различных 

категорий слушателей 

Изучение инструкций и рекомендаций по разработке 

антидопинговых программ 

Проведение консультационных мероприятий в области 

антидопингового законодательства 

Выбор просветительских программ и информационных 

мероприятий в соответствии с целевой аудиторией 

Выбор предпочтительной формы подачи материала различным 

целевым аудиториям 

Формирование (пропаганда) соответствия этическому 

антидопинговому кодексу для целевой аудитории 

Составление и утверждение расписаний занятий для отдельных 

групп слушателей 

Подготовка материалов для публикации в журналах 

Необходимые умения Производить записи о ежедневной работе 

Планировать методику проведения практических занятий 

Оформлять наглядные материалы по антидопинговой 

информационной тематике 

Разрабатывать контрольные задания для целевой аудитории 

Разрабатывать методы составления консультационных программ 

Использовать формы, приемы, методы и средства подачи 

информации, в том числе с учетом индивидуального плана 

спортивной подготовки 

Осуществлять выбор программы и методического обеспечения, 

включая цифровые образовательные ресурсы 

Осуществлять проведение занятия с использованием приемов в 

области педагогики и психологии 



Осуществлять методическую работу с целевыми аудиториями, 

ориентируясь на личностные характеристики, развитие 

мотивации, познавательные интересы 

Пользоваться навыками убеждения, аргументации, установления 

контактов с целевой аудиторией разного возраста, родителями 

несовершеннолетних (лицами, их заменяющими), коллегами по 

работе 

Составлять и оформлять целевые программы 

Подготавливать материалы для журнальных статей 

Консультировать несовершеннолетних по вопросам 

антидопинговой тематики 

Пользоваться текстовыми редакторами, электронными таблицами, 

электронной почтой и браузерами 

Необходимые знания Законодательство Российской Федерации в сфере физической 

культуры и спорта 

Основы педагогики и психологии 

Основы работы с текстовыми редакторами, электронными 

таблицами, электронной почтой и браузерами 

Международные антидопинговые правила и стандарты 

Антидопинговое законодательство Российской Федерации 

Современные методики составления просветительских программ и 

информационных мероприятий 

Нормативные документы, регламентирующие работу со 

служебной документацией 

Требования охраны труда и пожарной безопасности 

Другие характеристики - 

 
3.1.3. Трудовая функция 
 

Наименование 
Проведение мониторинга выполненной 

информационной работы, ведение 

статистических учетных и отчетных форм 
Код A/03.4 

Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
4 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 



 

Трудовые действия Получение инструкций и пособий для проведения мониторинга 

выполняемой работы 

Осуществление мониторинга выполняемой работы на основе 

инструкций и пособий 

Заполнение статистических учетных и отчетных форм 

Планирование антидопинговых мероприятий с целью контроля 

актуальности представляемого информационного материала 

Контроль эффективности проводимых мероприятий методом 

анкетирования целевой аудитории 

Прогнозирование возможных конфликтных ситуаций в процессе 

работы со слушателями в зависимости от аудитории 

Ведение деловой переписки с заинтересованными организациями 

(лицами) 

Ведение реестра организаций (лиц), заинтересованных в развитии 

сотрудничества 

Выбор формы информирования аудитории в зависимости от 

возраста и отношения слушателей к спорту 

Согласование изменений в плане антидопинговых и спортивных 

мероприятий 

Контроль выполнения плана антидопинговых мероприятий и 

эффективности проведенной работы по мониторингу 

Оформление текущей рабочей документации 

Необходимые умения Планировать антидопинговые мероприятия 

Контролировать эффективность проведенных мероприятий 

Анализировать передовой опыт антидопинговой деятельности 

Производить объективную оценку конфликтных ситуаций и 

принимать решение по недопущению конфликтов 

Пользоваться текстовыми редакторами, электронными таблицами, 

электронной почтой и браузерами 

Необходимые знания Законодательство Российской Федерации в сфере физической 

культуры и спорта 

Нормативные правовые акты, регламентирующие 

информационную и образовательную деятельность 

Методы анализа и систематизации информации 

Методы ведения деловых переговоров 



Методика анализа принятия управленческих решений 

Способы и методы контроля знаний, в том числе с 

использованием дистанционных методов преподавания 

Основы работы с персональным компьютером 

Нормативные акты, регламентирующие выполнение должностных 

обязанностей 

Другие характеристики - 

 
3.2. Обобщенная трудовая функция 
 

Наименование 
Организация работы по антидопинговому 

обеспечению Код B 
Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
6 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    Код 

оригинала 
Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Возможные 

наименования 

должностей, профессий 

Менеджер по антидопинговому обеспечению 

 

Требования к 

образованию и 

обучению 

Высшее образование - бакалавриат 

Требования к опыту 

практической работы 
Не менее одного года в сфере антидопинговой службы 

Особые условия 

допуска к работе 
- 

Другие характеристики - 

 
Дополнительные характеристики: 
 

Наименование 

документа 
Код Наименование базовой группы, должности (профессии) или 

специальности 

ОКЗ 3422 Спортивные служащие 

ЕКС - Инструктор-методист физкультурно-спортивных организаций 



- Инструктор по спорту 

ОКПДТР 23122 Инструктор-методист физкультурно-спортивных организаций 

23168 Инструктор по спорту 

ОКСО <5> 032100 Физическая культура 

 
3.2.1. Трудовая функция 
 

Наименование 
Организация работы специалистов по 

антидопинговому обеспечению Код B/01.6 
Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
6 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Трудовые действия Разработка и издание информационных антидопинговых 

программ для разных целевых аудиторий (молодежь, родители, 

взрослые спортсмены, организаторы спортивных мероприятий, 

тренеры, инструкторы-методисты, медицинский персонал) 

Подготовка и проведение информационных антидопинговых 

мероприятий, способствующих раскрытию, сдерживанию и 

предотвращению случаев применения допинга в спорте 

Распределение процесса индивидуальной работы со 

специалистами по антидопинговому обеспечению организации по 

выявлению, формированию и развитию их познавательных 

интересов 

Определение перечня информационных антидопинговых 

программ и применяемых в них методик, выбор оптимальной 

организационной структуры 

Организация взаимодействия специалистов по антидопинговому 

обеспечению с работниками системы спортивной подготовки 

Обеспечение уровня подготовки специалистов по 

антидопинговому обеспечению в соответствии с требованиями 

профессионального стандарта 

Организация разных видов деятельности работников с учетом их 

личных особенностей, развитие мотивации их познавательных 

интересов, способностей 

Подбор специалистов по антидопинговому обеспечению для 



взаимодействия с целевыми аудиториями 

Контроль знаний и умений специалистов по антидопинговому 

обеспечению 

Подготовка материалов для паралимпийцев, сурдлимпийцев с 

учетом нозологии 

Комплектование состава целевых аудиторий 

Необходимые умения Определять целевые аудитории для реализации антидопинговых 

программ 

Контролировать технологии диагностики причин конфликтных 

ситуаций, их профилактики и разрешения 

Разрабатывать методику подачи информационно-методических 

материалов для целевых и ориентационных аудиторий 

Осуществлять наглядную демонстрацию антидопинговой 

программы с учетом целевой аудитории 

Контролировать использование методики оценки полученных 

знаний 

Планировать свою работу и работу специалистов по 

антидопинговому обеспечению 

Выбирать антидопинговые программы в зависимости от целевой 

аудитории, учитывая квалификационные, возрастные 

особенности, нозологию в паралимпийском, сурдлимпийском 

спорте 

Необходимые знания Нормативно-правовые акты, регламентирующие информационную 

деятельность 

Содержание учебных программ и принципы организации 

антидопинговых мероприятий 

Современные формы и методы методического обеспечения 

Современные технологии продуктивного, дифференцированного 

подхода 

Методы реализации компетентностного подхода представления 

материалов 

Основы работы с текстовыми редакторами, электронными 

таблицами, электронной почтой и браузерами 

Способы убеждения, аргументации, установления контактов со 

слушателями разного возраста, родителями несовершеннолетних 

(лицами, их заменяющими), коллегами по работе 

Требования охраны труда и пожарной безопасности 



Другие характеристики - 

 
3.2.2. Трудовая функция 
 

Наименование 

Планирование и проведение 

информационных и профилактических 

антидопинговых мероприятий с 

использованием разработанных 

рекомендаций, инструкций и пособий 

Код B/02.6 
Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
6 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Трудовые действия Планирование и согласование с федеральными органами 

исполнительной власти, органами исполнительной власти 

субъектов Российской Федерации плана антидопинговых 

мероприятий в зависимости от уровня проведения официального 

спортивного мероприятия 

Выбор формы и способа проведения профилактического 

информационного антидопингового мероприятия 

Проведение информационных и профилактических 

антидопинговых мероприятий с привлечением заинтересованных 

лиц 

Изучение международных антидопинговых программ, документов 

международных организаций по вопросам противодействия 

применению допинга в спорте 

Внесение обоснованных предложений по решению актуальных 

проблем, связанных с совершенствованием профилактической 

работы в области противодействия применению допинга в спорте 

Выбор целевой аудитории для реализации информационных и 

профилактических антидопинговых программ 

Анализ эффективности проведенных мероприятий по актуальным 

антидопинговым тематикам 

Ведение отчетной документации 

Необходимые умения Выбирать инструкции и рекомендации по антидопинговым 

программам 

Составлять план проведения мероприятия 



Осуществлять работу с выбранной целевой аудиторией 

Представлять информационные материалы по информационным 

антидопинговым программам 

Изучать и систематизировать информацию по организации и 

методическому обеспечению антидопинговых программ 

Необходимые знания Основы педагогики и психологии 

Международные стандарты в области противодействия 

применению допинга в спорте 

Международные антидопинговые правила и стандарты 

Антидопинговое законодательство Российской Федерации 

Современные методики составления просветительских программ и 

информационных мероприятий 

Нормативные документы, регламентирующие работу со 

служебной документацией 

Основы работы с текстовыми редакторами, электронными 

таблицами, электронной почтой и браузерами 

Методы сбора и обработки информации 

Методы консультирования 

Другие характеристики - 

 
3.2.3. Трудовая функция 
 

Наименование 
Осуществление взаимодействия и 

координации работ по изданию 

антидопинговых материалов 
Код B/03.6 

Уровень 

(подуровень) 

квалификации 
6 

 

Происхождение 

трудовой функции 
Оригинал X 

Заимствовано из 

оригинала 
  

    
Код 

оригинала 

Регистрационный 

номер 

профессионального 

стандарта 

 

Трудовые действия Изучение нормативной базы международных организаций по 

вопросам противодействия допингу в спорте 

Анализ коммерческих предложений по подготовке и изданию 

антидопинговых материалов 

Подготовка предложений по выбору оператора для оказания услуг 



по издательской деятельности 

Разработка и распространение методических материалов, 

направленных на противодействие применению допинга в спорте, 

в том числе размещение на сайтах физкультурно-спортивных 

организаций 

Осуществление взаимодействия с заинтересованными 

специалистами и организациями по подготовке изданию 

антидопинговых материалов 

Работа в соответствии с должностными полномочиями в составе 

педагогических, методических советов физкультурно-спортивных 

организаций 

Необходимые умения Оформлять к изданию программы, информационные материалы, 

методики проведения практических занятий, наглядные 

материалы, задания для всех категорий слушателей по основам 

противодействия применению допинга 

Изучать и систематизировать информацию для разработки 

антидопинговых программ 

Применять навыки дизайнерской работы для оформления 

наглядных материалов 

Осуществлять работу в информационно-телекоммуникационной 

сети "Интернет" 

Разрабатывать аналитические материалы по итогам изучения 

документов международных организаций по вопросам 

противодействия применению допинга 

Пользоваться текстовыми редакторами, электронными таблицами, 

электронной почтой и браузерами, графическими редакторами 

Необходимые знания Нормативно-правовые акты, регламентирующие информационную 

деятельность 

Методы организации и управления в области физической 

культуры и спорта, применяемые на федеральном и региональном 

уровнях 

Методы сбора и обработки информации 

Методики разработки антидопинговых программ для различной 

целевой аудитории 

Методики проведения обучения 

Международные этические нормы в области противодействия 

применению допинга 

Требования охраны труда и пожарной безопасности 

Основы работы с графическими, текстовыми редакторами, 



электронными таблицами, электронной почтой и браузерами 

Другие характеристики - 

 
IV. Сведения об организациях - разработчиках 

профессионального стандарта 
 
4.1. Ответственная организация-разработчик 
 

АНО ДО взрослых "Центр повышения квалификации государственных и муниципальных 

служащих" (АНО ДОВ), город Пермь 

Директор Петухов Роман Вадимович 

 
4.2. Наименования организаций-разработчиков 
 

1 Ассоциация Российское антидопинговое агентство "РУСАДА", город Москва 

 
-------------------------------- 
<1> Общероссийский классификатор занятий. 
<2> Общероссийский классификатор видов экономической деятельности. 
<3> Единый квалификационный справочник должностей руководителей, специалистов и 

других служащих. 
<4> Общероссийский классификатор профессий рабочих, должностей служащих и тарифных 

разрядов. 
<5> Общероссийский классификатор специальностей по образованию. 

 
 

 



Статья 226.1. Контрабанда сильнодействующих, ядовитых, отравляющих, взрывчатых, 

радиоактивных веществ, радиационных источников, ядерных материалов, огнестрельного оружия или 

его основных частей, взрывных устройств, боеприпасов, оружия массового поражения, средств его 

доставки, иного вооружения, иной военной техники, а также материалов и оборудования, которые могут 

быть использованы при создании оружия массового поражения, средств его доставки, иного 

вооружения, иной военной техники, а равно стратегически важных товаров и ресурсов или культурных 

ценностей либо особо ценных диких животных и водных биологических ресурсов 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 150-ФЗ) 
 

(введена Федеральным законом от 07.12.2011 N 420-ФЗ) 
 
1. Незаконное перемещение через таможенную границу Таможенного союза в рамках ЕврАзЭС 

либо Государственную границу Российской Федерации с государствами - членами Таможенного союза в 

рамках ЕврАзЭС сильнодействующих, ядовитых, отравляющих, взрывчатых, радиоактивных веществ, 

радиационных источников, ядерных материалов, огнестрельного оружия, его основных частей (ствола, 

затвора, барабана, рамки, ствольной коробки), взрывных устройств, боеприпасов, оружия массового 

поражения, средств его доставки, иного вооружения, иной военной техники, а также материалов и 

оборудования, которые могут быть использованы при создании оружия массового поражения, средств 

его доставки, иного вооружения, иной военной техники, а равно стратегически важных товаров и 

ресурсов или культурных ценностей в крупном размере либо особо ценных диких животных и водных 

биологических ресурсов, принадлежащих к видам, занесенным в Красную книгу Российской Федерации 

и (или) охраняемым международными договорами Российской Федерации, их частей и производных - 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 150-ФЗ) 

наказывается лишением свободы на срок от трех до семи лет со штрафом в размере до одного 

миллиона рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до пяти лет 

или без такового и с ограничением свободы на срок до одного года или без такового. 
2. Деяние, предусмотренное частью первой настоящей статьи, совершенное: 
а) должностным лицом с использованием своего служебного положения; 
б) с применением насилия к лицу, осуществляющему таможенный или пограничный контроль, - 
наказывается лишением свободы на срок от пяти до десяти лет со штрафом в размере до одного 

миллиона рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до пяти лет 

или без такового и с ограничением свободы на срок до полутора лет или без такового. 
3. Деяния, предусмотренные частями первой или второй настоящей статьи, совершенные 

организованной группой, - 
наказываются лишением свободы на срок от семи до двенадцати лет со штрафом в размере до 

одного миллиона рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до 

пяти лет или без такового и с ограничением свободы на срок до двух лет или без такового. 
Примечания. 1. Перечень стратегически важных товаров и ресурсов для целей настоящей статьи 

утверждается Правительством Российской Федерации. 
2. Крупным размером стратегически важных товаров и ресурсов в настоящей статье признается их 

стоимость, превышающая один миллион рублей. 
(п. 2 в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 245-ФЗ) 

3. Перечень особо ценных диких животных и водных биологических ресурсов, принадлежащих к 

видам, занесенным в Красную книгу Российской Федерации и (или) охраняемым международными 

договорами Российской Федерации, для целей настоящей статьи и статьи 258.1 настоящего Кодекса 

утверждается Правительством Российской Федерации. 
(п. 3 введен Федеральным законом от 02.07.2013 N 150-ФЗ) 

4. Крупным размером культурных ценностей в настоящей статье признается их стоимость, 

превышающая сто тысяч рублей. 
(п. 4 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 245-ФЗ) 
 



Статья 230.1. Склонение спортсмена к использованию субстанций и (или) методов, 

запрещенных для использования в спорте 
 
(введена Федеральным законом от 22.11.2016 N 392-ФЗ) 

 
1. Склонение спортсмена тренером, специалистом по спортивной медицине либо иным 

специалистом в области физической культуры и спорта к использованию субстанций и (или) 

методов, запрещенных для использования в спорте, за исключением случаев, предусмотренных 

статьей 230 настоящего Кодекса, - 
наказывается штрафом в размере до трехсот тысяч рублей или в размере заработной платы 

или иного дохода осужденного за период до шести месяцев с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до трех лет или 

без такового либо ограничением свободы на срок до одного года с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до трех лет или 

без такового. 
2. То же деяние, совершенное: 
а) группой лиц по предварительному сговору; 
б) в отношении заведомо несовершеннолетнего спортсмена либо двух или более 

спортсменов; 
в) с применением шантажа, насилия или с угрозой его применения, - 
наказывается штрафом в размере до пятисот тысяч рублей или в размере заработной платы 

или иного дохода осужденного за период до одного года с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до четырех лет 

или без такового, либо ограничением свободы на срок до двух лет с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до четырех лет 

или без такового, либо лишением свободы на срок до одного года с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до четырех лет 

или без такового. 
3. Деяния, предусмотренные частями первой или второй настоящей статьи, повлекшие по 

неосторожности смерть спортсмена или иные тяжкие последствия, - 
наказываются ограничением свободы на срок до трех лет с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до пяти лет или 

без такового, либо принудительными работами на срок до трех лет с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до пяти лет или 

без такового, либо лишением свободы на срок до трех лет с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до пяти лет или 

без такового. 
Примечания. 1. Под склонением спортсмена к использованию субстанций и (или) методов, 

запрещенных для использования в спорте, в настоящей статье понимаются любые умышленные 

действия, способствующие использованию спортсменом запрещенной субстанции и (или) 

запрещенного метода, в том числе совершенные путем обмана, уговоров, советов, указаний, 

предложений, предоставления информации либо запрещенных субстанций, средств применения 

запрещенных методов, устранения препятствий к использованию запрещенных субстанций и 

(или) запрещенных методов. 
2. Перечень субстанций и (или) методов, запрещенных для использования в спорте, для 

целей настоящей статьи и статьи 230.2 настоящего Кодекса утверждается Правительством 

Российской Федерации. 
 



Статья 230.2. Использование в отношении спортсмена субстанций и (или) 

методов, запрещенных для использования в спорте 
 
(введена Федеральным законом от 22.11.2016 N 392-ФЗ) 

 
1. Использование в отношении спортсмена независимо от его согласия 

тренером, специалистом по спортивной медицине либо иным специалистом в 

области физической культуры и спорта субстанций и (или) методов, запрещенных 

для использования в спорте, за исключением случая, когда в соответствии с 

законодательством Российской Федерации о физической культуре и спорте 

использование запрещенных субстанций и (или) методов не является нарушением 

антидопингового правила, - 
наказывается штрафом в размере до одного миллиона рублей или в размере 

заработной платы или иного дохода осужденного за период до двух лет с 

лишением права занимать определенные должности или заниматься 

определенной деятельностью на срок до четырех лет или без такового, либо 

ограничением свободы на срок до двух лет с лишением права занимать 

определенные должности или заниматься определенной деятельностью на срок до 

четырех лет или без такового, либо лишением свободы на срок до одного года с 

лишением права занимать определенные должности или заниматься 

определенной деятельностью на срок до четырех лет или без такового. 
2. То же деяние, повлекшее по неосторожности смерть спортсмена или иные 

тяжкие последствия, - 
наказывается ограничением свободы на срок до трех лет с лишением права 

занимать определенные должности или заниматься определенной деятельностью 

на срок до пяти лет или без такового, либо принудительными работами на срок до 

трех лет с лишением права занимать определенные должности или заниматься 

определенной деятельностью на срок до пяти лет или без такового, либо 

лишением свободы на срок до трех лет с лишением права занимать определенные 

должности или заниматься определенной деятельностью на срок до пяти лет или 

без такового. 
Примечание. Действие настоящей статьи не распространяется на случаи, 

предусмотренные статьями 228 - 228.4 и 234 настоящего Кодекса. 
 



Статья 234. Незаконный оборот сильнодействующих или ядовитых веществ в целях сбыта 
 

1. Незаконные изготовление, переработка, приобретение, хранение, перевозка или 

пересылка в целях сбыта, а равно незаконный сбыт сильнодействующих или ядовитых веществ, 

не являющихся наркотическими средствами или психотропными веществами, либо 

оборудования для их изготовления или переработки - 
наказываются штрафом в размере до сорока тысяч рублей или в размере заработной платы 

или иного дохода осужденного за период до трех месяцев, либо обязательными работами на 

срок до трехсот шестидесяти часов, либо исправительными работами на срок до одного года, 

либо ограничением свободы на срок до трех лет, либо принудительными работами на срок до 

трех лет, либо лишением свободы на тот же срок. 
(в ред. Федерального закона от 07.12.2011 N 420-ФЗ) 

2. Те же деяния, совершенные группой лиц по предварительному сговору, - 
(в ред. Федерального закона от 08.12.2003 N 162-ФЗ) 

наказываются штрафом в размере до восьмидесяти тысяч рублей или в размере заработной 

платы или иного дохода осужденного за период до шести месяцев, либо обязательными 

работами на срок до четырехсот восьмидесяти часов, либо исправительными работами на срок 

до двух лет, либо принудительными работами на срок до пяти лет, либо лишением свободы на 

тот же срок. 
(в ред. Федерального закона от 07.12.2011 N 420-ФЗ) 

3. Деяния, предусмотренные частями первой или второй настоящей статьи, совершенные 

организованной группой либо в отношении сильнодействующих веществ в крупном размере, - 
наказываются штрафом в размере до ста двадцати тысяч рублей или в размере заработной 

платы или иного дохода осужденного за период до одного года, либо принудительными 

работами на срок до пяти лет, либо лишением свободы на срок до восьми лет. 
(в ред. Федеральных законов от 08.12.2003 N 162-ФЗ, от 07.03.2011 N 26-ФЗ, от 07.12.2011 N 

420-ФЗ) 
4. Нарушение правил производства, приобретения, хранения, учета, отпуска, перевозки 

или пересылки сильнодействующих или ядовитых веществ, если это повлекло по 

неосторожности их хищение либо причинение иного существенного вреда, - 
(в ред. Федерального закона от 25.06.1998 N 92-ФЗ) 

наказывается штрафом в размере до двухсот тысяч рублей или в размере заработной 

платы или иного дохода осужденного за период до восемнадцати месяцев, либо обязательными 

работами на срок до четырехсот восьмидесяти часов, либо исправительными работами на срок 

до двух лет, либо ограничением свободы на срок до двух лет, либо принудительными работами 

на срок до двух лет с лишением права занимать определенные должности или заниматься 

определенной деятельностью на срок до трех лет или без такового, либо лишением свободы на 

срок до двух лет с лишением права занимать определенные должности или заниматься 

определенной деятельностью на срок до трех лет или без такового. 
(в ред. Федерального закона от 07.12.2011 N 420-ФЗ) 

Примечание. Списки сильнодействующих и ядовитых веществ, а также крупный размер 

сильнодействующих веществ для целей настоящей статьи и других статей настоящего Кодекса 

утверждаются Правительством Российской Федерации. 
(примечание введено Федеральным законом от 04.11.2007 N 252-ФЗ) 
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Список изменяющих документов
(в ред. Федеральных законов от 21.11.2011 N 323-ФЗ (ред. 14.12.2015),
от 25.06.2012 N 89-ФЗ, от 25.06.2012 N 93-ФЗ, от 02.07.2013 N 167-ФЗ,

от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 23.07.2013 N 205-ФЗ, от 27.09.2013 N 253-ФЗ,
от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 28.12.2013 N 386-ФЗ, от 04.06.2014 N 145-ФЗ,
от 21.07.2014 N 205-ФЗ, от 21.07.2014 N 243-ФЗ, от 21.07.2014 N 246-ФЗ,
от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 22.10.2014 N 314-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ,
от 01.12.2014 N 419-ФЗ, от 31.12.2014 N 519-ФЗ, от 31.12.2014 N 532-ФЗ,

от 08.03.2015 N 33-ФЗ, от 08.03.2015 N 55-ФЗ, от 06.04.2015 N 78-ФЗ,
от 29.06.2015 N 160-ФЗ, от 13.07.2015 N 213-ФЗ, от 13.07.2015 N 230-ФЗ,
от 13.07.2015 N 233-ФЗ, от 13.07.2015 N 271-ФЗ, от 14.12.2015 N 374-ФЗ,
от 29.12.2015 N 389-ФЗ, от 29.12.2015 N 408-ФЗ, от 05.04.2016 N 93-ФЗ,
от 26.04.2016 N 112-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ, от 03.04.2017 N 61-ФЗ,
от 01.05.2017 N 86-ФЗ, от 01.07.2017 N 154-ФЗ, от 29.07.2017 N 216-ФЗ,
от 29.07.2017 N 242-ФЗ, от 05.12.2017 N 373-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ,
от 29.12.2017 N 465-ФЗ, от 07.03.2018 N 56-ФЗ, от 19.07.2018 N 208-ФЗ,
от 03.08.2018 N 299-ФЗ, от 03.08.2018 N 309-ФЗ, от 03.08.2018 N 323-ФЗ,
от 25.12.2018 N 489-ФЗ, от 27.12.2018 N 511-ФЗ, от 06.03.2019 N 18-ФЗ,

от 29.05.2019 N 119-ФЗ)

Глава 1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Статья 1. Предмет регулирования настоящего Федерального закона

Настоящий Федеральный закон регулирует отношения, возникающие в сфере охраны здоровья
граждан в Российской Федерации (далее - в сфере охраны здоровья), и определяет:

1) правовые, организационные и экономические основы охраны здоровья граждан;

2) права и обязанности человека и гражданина, отдельных групп населения в сфере охраны
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здоровья, гарантии реализации этих прав;

3) полномочия и ответственность органов государственной власти Российской Федерации,
органов государственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного
самоуправления в сфере охраны здоровья;

4) права и обязанности медицинских организаций, иных организаций, индивидуальных
предпринимателей при осуществлении деятельности в сфере охраны здоровья;

5) права и обязанности медицинских работников и фармацевтических работников.

Статья 2. Основные понятия, используемые в настоящем Федеральном законе

Для целей настоящего Федерального закона используются следующие основные понятия:

1) здоровье - состояние физического, психического и социального благополучия человека, при
котором отсутствуют заболевания, а также расстройства функций органов и систем организма;

2) охрана здоровья граждан (далее - охрана здоровья) - система мер политического,
экономического, правового, социального, научного, медицинского, в том числе
санитарно-противоэпидемического (профилактического), характера, осуществляемых органами
государственной власти Российской Федерации, органами государственной власти субъектов
Российской Федерации, органами местного самоуправления, организациями, их должностными
лицами и иными лицами, гражданами в целях профилактики заболеваний, сохранения и укрепления
физического и психического здоровья каждого человека, поддержания его долголетней активной
жизни, предоставления ему медицинской помощи;

3) медицинская помощь - комплекс мероприятий, направленных на поддержание и (или)
восстановление здоровья и включающих в себя предоставление медицинских услуг;

4) медицинская услуга - медицинское вмешательство или комплекс медицинских вмешательств,
направленных на профилактику, диагностику и лечение заболеваний, медицинскую реабилитацию и
имеющих самостоятельное законченное значение;

5) медицинское вмешательство - выполняемые медицинским работником и иным работником,
имеющим право на осуществление медицинской деятельности, по отношению к пациенту,
затрагивающие физическое или психическое состояние человека и имеющие профилактическую,
исследовательскую, диагностическую, лечебную, реабилитационную направленность виды
медицинских обследований и (или) медицинских манипуляций, а также искусственное прерывание
беременности;
(в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

6) профилактика - комплекс мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья и
включающих в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение возникновения и (или)
распространения заболеваний, их раннее выявление, выявление причин и условий их возникновения и
развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды
его обитания;

7) диагностика - комплекс медицинских вмешательств, направленных на распознавание
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состояний или установление факта наличия либо отсутствия заболеваний, осуществляемых
посредством сбора и анализа жалоб пациента, данных его анамнеза и осмотра, проведения
лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических и иных исследований в целях определения
диагноза, выбора мероприятий по лечению пациента и (или) контроля за осуществлением этих
мероприятий;

8) лечение - комплекс медицинских вмешательств, выполняемых по назначению медицинского
работника, целью которых является устранение или облегчение проявлений заболевания или
заболеваний либо состояний пациента, восстановление или улучшение его здоровья, трудоспособности
и качества жизни;

9) пациент - физическое лицо, которому оказывается медицинская помощь или которое
обратилось за оказанием медицинской помощи независимо от наличия у него заболевания и от его
состояния;

10) медицинская деятельность - профессиональная деятельность по оказанию медицинской
помощи, проведению медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинских
освидетельствований, санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий и
профессиональная деятельность, связанная с трансплантацией (пересадкой) органов и (или) тканей,
обращением донорской крови и (или) ее компонентов в медицинских целях;

11) медицинская организация - юридическое лицо независимо от организационно-правовой
формы, осуществляющее в качестве основного (уставного) вида деятельности медицинскую
деятельность на основании лицензии, выданной в порядке, установленном законодательством
Российской Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности. Положения настоящего
Федерального закона, регулирующие деятельность медицинских организаций, распространяются на
иные юридические лица независимо от организационно-правовой формы, осуществляющие наряду с
основной (уставной) деятельностью медицинскую деятельность, и применяются к таким организациям
в части, касающейся медицинской деятельности. В целях настоящего Федерального закона к
медицинским организациям приравниваются индивидуальные предприниматели, осуществляющие
медицинскую деятельность;
(п. 11 в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 408-ФЗ)

12) фармацевтическая организация - юридическое лицо независимо от организационно-правовой
формы, осуществляющее фармацевтическую деятельность (организация оптовой торговли
лекарственными средствами, аптечная организация). В целях настоящего Федерального закона к
фармацевтическим организациям приравниваются индивидуальные предприниматели,
осуществляющие фармацевтическую деятельность;

13) медицинский работник - физическое лицо, которое имеет медицинское или иное образование,
работает в медицинской организации и в трудовые (должностные) обязанности которого входит
осуществление медицинской деятельности, либо физическое лицо, которое является индивидуальным
предпринимателем, непосредственно осуществляющим медицинскую деятельность;

14) фармацевтический работник - физическое лицо, которое имеет фармацевтическое
образование, работает в фармацевтической организации и в трудовые обязанности которого входят
оптовая торговля лекарственными средствами, их хранение, перевозка и (или) розничная торговля
лекарственными препаратами для медицинского применения (далее - лекарственные препараты), их
изготовление, отпуск, хранение и перевозка;
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15) лечащий врач - врач, на которого возложены функции по организации и непосредственному
оказанию пациенту медицинской помощи в период наблюдения за ним и его лечения;

16) заболевание - возникающее в связи с воздействием патогенных факторов нарушение
деятельности организма, работоспособности, способности адаптироваться к изменяющимся условиям
внешней и внутренней среды при одновременном изменении защитно-компенсаторных и
защитно-приспособительных реакций и механизмов организма;

17) состояние - изменения организма, возникающие в связи с воздействием патогенных и (или)
физиологических факторов и требующие оказания медицинской помощи;

18) основное заболевание - заболевание, которое само по себе или в связи с осложнениями
вызывает первоочередную необходимость оказания медицинской помощи в связи с наибольшей
угрозой работоспособности, жизни и здоровью, либо приводит к инвалидности, либо становится
причиной смерти;

19) сопутствующее заболевание - заболевание, которое не имеет причинно-следственной связи с
основным заболеванием, уступает ему в степени необходимости оказания медицинской помощи,
влияния на работоспособность, опасности для жизни и здоровья и не является причиной смерти;

20) тяжесть заболевания или состояния - критерий, определяющий степень поражения органов и
(или) систем организма человека либо нарушения их функций, обусловленные заболеванием или
состоянием либо их осложнением;

21) качество медицинской помощи - совокупность характеристик, отражающих своевременность
оказания медицинской помощи, правильность выбора методов профилактики, диагностики, лечения и
реабилитации при оказании медицинской помощи, степень достижения запланированного результата;

22) телемедицинские технологии - информационные технологии, обеспечивающие
дистанционное взаимодействие медицинских работников между собой, с пациентами и (или) их
законными представителями, идентификацию и аутентификацию указанных лиц, документирование
совершаемых ими действий при проведении консилиумов, консультаций, дистанционного
медицинского наблюдения за состоянием здоровья пациента;
(п. 22 введен Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

23) клинические рекомендации - документы, содержащие основанную на научных
доказательствах структурированную информацию по вопросам профилактики, диагностики, лечения и
реабилитации, в том числе протоколы ведения (протоколы лечения) пациента, варианты медицинского
вмешательства и описание последовательности действий медицинского работника с учетом течения
заболевания, наличия осложнений и сопутствующих заболеваний, иных факторов, влияющих на
результаты оказания медицинской помощи.
(п. 23 введен Федеральным законом от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

Статья 3. Законодательство в сфере охраны здоровья

1. Законодательство в сфере охраны здоровья основывается на Конституции Российской
Федерации и состоит из настоящего Федерального закона, принимаемых в соответствии с ним других
федеральных законов, иных нормативных правовых актов Российской Федерации, законов и иных
нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации.
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2. Нормы об охране здоровья, содержащиеся в других федеральных законах, иных нормативных
правовых актах Российской Федерации, законах и иных нормативных правовых актах субъектов
Российской Федерации, не должны противоречить нормам настоящего Федерального закона.

3. В случае несоответствия норм об охране здоровья, содержащихся в других федеральных
законах, иных нормативных правовых актах Российской Федерации, законах и иных нормативных
правовых актах субъектов Российской Федерации, нормам настоящего Федерального закона
применяются нормы настоящего Федерального закона.

4. Органы местного самоуправления в пределах своей компетенции имеют право издавать
муниципальные правовые акты, содержащие нормы об охране здоровья, в соответствии с настоящим
Федеральным законом, другими федеральными законами, иными нормативными правовыми актами
Российской Федерации, законами и иными нормативными правовыми актами субъектов Российской
Федерации.

5. В случае, если международным договором Российской Федерации установлены иные правила,
чем предусмотренные настоящим Федеральным законом правила в сфере охраны здоровья,
применяются правила международного договора.

6. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих
медицинскую деятельность на территориях опережающего социально-экономического развития,
применяется с учетом особенностей, установленных Федеральным законом "О территориях
опережающего социально-экономического развития в Российской Федерации".
(часть 6 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 519-ФЗ)

7. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, расположенных на
территории международного медицинского кластера и осуществляющих медицинскую деятельность,
применяется с учетом особенностей, установленных Федеральным законом "О международном
медицинском кластере и внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской
Федерации".
(часть 7 введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 160-ФЗ)

8. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих
медицинскую деятельность на территории свободного порта Владивосток, применяется с учетом
особенностей, установленных Федеральным законом "О свободном порте Владивосток".
(часть 8 введена Федеральным законом от 13.07.2015 N 213-ФЗ)

9. Законодательство в сфере охраны здоровья в отношении организаций, осуществляющих
медицинскую деятельность на территориях инновационных научно-технологических центров,
применяется с учетом особенностей, установленных Федеральным законом "Об инновационных
научно-технологических центрах и о внесении изменений в отдельные законодательные акты
Российской Федерации".
(часть 9 введена Федеральным законом от 29.07.2017 N 216-ФЗ)

Глава 2. ОСНОВНЫЕ ПРИНЦИПЫ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 4. Основные принципы охраны здоровья

Основными принципами охраны здоровья являются:
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1) соблюдение прав граждан в сфере охраны здоровья и обеспечение связанных с этими правами
государственных гарантий;

2) приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи;

3) приоритет охраны здоровья детей;

4) социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья;

5) ответственность органов государственной власти и органов местного самоуправления,
должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере охраны здоровья;

6) доступность и качество медицинской помощи;

7) недопустимость отказа в оказании медицинской помощи;

8) приоритет профилактики в сфере охраны здоровья;

9) соблюдение врачебной тайны.

Статья 5. Соблюдение прав граждан в сфере охраны здоровья и обеспечение
связанных с этими правами государственных гарантий

1. Мероприятия по охране здоровья должны проводиться на основе признания, соблюдения и
защиты прав граждан и в соответствии с общепризнанными принципами и нормами международного
права.

2. Государство обеспечивает гражданам охрану здоровья независимо от пола, расы, возраста,
национальности, языка, наличия заболеваний, состояний, происхождения, имущественного и
должностного положения, места жительства, отношения к религии, убеждений, принадлежности к
общественным объединениям и от других обстоятельств.

3. Государство гарантирует гражданам защиту от любых форм дискриминации, обусловленной
наличием у них каких-либо заболеваний.

Статья 6. Приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи

1. Приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи реализуется путем:

1) соблюдения этических и моральных норм, а также уважительного и гуманного отношения со
стороны медицинских работников и иных работников медицинской организации;

2) оказания медицинской помощи пациенту с учетом его физического состояния и с соблюдением
по возможности культурных и религиозных традиций пациента;

3) обеспечения ухода при оказании медицинской помощи;

4) организации оказания медицинской помощи пациенту с учетом рационального использования
его времени;
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5) установления требований к проектированию и размещению медицинских организаций с
учетом соблюдения санитарно-гигиенических норм и обеспечения комфортных условий пребывания
пациентов в медицинских организациях;

6) создания условий, обеспечивающих возможность посещения пациента и пребывания
родственников с ним в медицинской организации с учетом состояния пациента, соблюдения
противоэпидемического режима и интересов иных лиц, работающих и (или) находящихся в
медицинской организации.

2. В целях реализации принципа приоритета интересов пациента при оказании медицинской
помощи органы государственной власти Российской Федерации, органы государственной власти
субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления, осуществляющие полномочия в
сфере охраны здоровья, и медицинские организации в пределах своей компетенции взаимодействуют с
общественными объединениями, иными некоммерческими организациями, осуществляющими свою
деятельность в сфере охраны здоровья.

Статья 7. Приоритет охраны здоровья детей

1. Государство признает охрану здоровья детей как одно из важнейших и необходимых условий
физического и психического развития детей.

2. Дети независимо от их семейного и социального благополучия подлежат особой охране,
включая заботу об их здоровье и надлежащую правовую защиту в сфере охраны здоровья, и имеют
приоритетные права при оказании медицинской помощи.

3. Медицинские организации, общественные объединения и иные организации обязаны
признавать и соблюдать права детей в сфере охраны здоровья.

4. Органы государственной власти Российской Федерации, органы государственной власти
субъектов Российской Федерации и органы местного самоуправления в соответствии со своими
полномочиями разрабатывают и реализуют программы, направленные на профилактику, раннее
выявление и лечение заболеваний, снижение материнской и младенческой смертности, формирование
у детей и их родителей мотивации к здоровому образу жизни, и принимают соответствующие меры по
организации обеспечения детей лекарственными препаратами, специализированными продуктами
лечебного питания, медицинскими изделиями.

5. Органы государственной власти Российской Федерации и органы государственной власти
субъектов Российской Федерации в соответствии со своими полномочиями создают и развивают
медицинские организации, оказывающие медицинскую помощь детям, с учетом обеспечения
благоприятных условий для пребывания в них детей, в том числе детей-инвалидов, и возможности
пребывания с ними родителей и (или) иных членов семьи, а также социальную инфраструктуру,
ориентированную на организованный отдых, оздоровление детей и восстановление их здоровья.

Статья 8. Социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья

Социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья обеспечивается путем
установления и реализации правовых, экономических, организационных, медико-социальных и других
мер, гарантирующих социальное обеспечение, в том числе за счет средств обязательного социального
страхования, определения потребности гражданина в социальной защите в соответствии с
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законодательством Российской Федерации, в реабилитации и уходе в случае заболевания (состояния),
установления временной нетрудоспособности, инвалидности или в иных определенных
законодательством Российской Федерации случаях.

Статья 9. Ответственность органов государственной власти и органов местного
самоуправления, должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере
охраны здоровья

1. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, медицинские
организации, организации социального обслуживания и иные организации осуществляют
взаимодействие в целях обеспечения прав граждан в сфере охраны здоровья.
(в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

2. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, должностные лица
организаций несут в пределах своих полномочий ответственность за обеспечение гарантий в сфере
охраны здоровья, установленных законодательством Российской Федерации.

Статья 10. Доступность и качество медицинской помощи

Доступность и качество медицинской помощи обеспечиваются:

1) организацией оказания медицинской помощи по принципу приближенности к месту
жительства, месту работы или обучения;

2) наличием необходимого количества медицинских работников и уровнем их квалификации;

3) возможностью выбора медицинской организации и врача в соответствии с настоящим
Федеральным законом;

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в п. 4 ст. 10 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

4) применением порядков оказания медицинской помощи и стандартов медицинской помощи;

5) предоставлением медицинской организацией гарантированного объема медицинской помощи в
соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи;

6) установлением в соответствии с законодательством Российской Федерации требований к
размещению медицинских организаций государственной системы здравоохранения и муниципальной
системы здравоохранения и иных объектов инфраструктуры в сфере здравоохранения исходя из
потребностей населения;

7) транспортной доступностью медицинских организаций для всех групп населения, в том числе
инвалидов и других групп населения с ограниченными возможностями передвижения;

8) возможностью беспрепятственного и бесплатного использования медицинским работником
средств связи или транспортных средств для перевозки пациента в ближайшую медицинскую
организацию в случаях, угрожающих его жизни и здоровью;
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9) оснащением медицинских организаций оборудованием для оказания медицинской помощи с
учетом особых потребностей инвалидов и других групп населения с ограниченными возможностями
здоровья;
(п. 9 введен Федеральным законом от 01.12.2014 N 419-ФЗ)

10) применением телемедицинских технологий.
(п. 10 введен Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 11. Недопустимость отказа в оказании медицинской помощи

1. Отказ в оказании медицинской помощи в соответствии с программой государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и взимание платы за ее оказание
медицинской организацией, участвующей в реализации этой программы, и медицинскими
работниками такой медицинской организации не допускаются.

2. Медицинская помощь в экстренной форме оказывается медицинской организацией и
медицинским работником гражданину безотлагательно и бесплатно. Отказ в ее оказании не
допускается.

3. За нарушение предусмотренных частями 1 и 2 настоящей статьи требований медицинские
организации и медицинские работники несут ответственность в соответствии с законодательством
Российской Федерации.

Статья 12. Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья

Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья обеспечивается путем:

1) разработки и реализации программ формирования здорового образа жизни, в том числе
программ снижения потребления алкоголя и табака, предупреждения и борьбы с немедицинским
потреблением наркотических средств и психотропных веществ;

2) осуществления санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий;

3) осуществления мероприятий по предупреждению и раннему выявлению заболеваний, в том
числе предупреждению социально значимых заболеваний и борьбе с ними;
(в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

4) проведения профилактических и иных медицинских осмотров, диспансеризации,
диспансерного наблюдения в соответствии с законодательством Российской Федерации;

5) осуществления мероприятий по сохранению жизни и здоровья граждан в процессе их обучения
и трудовой деятельности в соответствии с законодательством Российской Федерации.

Статья 13. Соблюдение врачебной тайны

1. Сведения о факте обращения гражданина за оказанием медицинской помощи, состоянии его
здоровья и диагнозе, иные сведения, полученные при его медицинском обследовании и лечении,
составляют врачебную тайну.
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2. Не допускается разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, в том числе после
смерти человека, лицами, которым они стали известны при обучении, исполнении трудовых,
должностных, служебных и иных обязанностей, за исключением случаев, установленных частями 3 и 4
настоящей статьи.

3. С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том числе должностным
лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента, проведения научных исследований,
их опубликования в научных изданиях, использования в учебном процессе и в иных целях.

4. Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия гражданина или его
законного представителя допускается:

1) в целях проведения медицинского обследования и лечения гражданина, который в результате
своего состояния не способен выразить свою волю, с учетом положений пункта 1 части 9 статьи 20
настоящего Федерального закона;

2) при угрозе распространения инфекционных заболеваний, массовых отравлений и поражений;

3) по запросу органов дознания и следствия, суда в связи с проведением расследования или
судебным разбирательством, по запросу органов прокуратуры в связи с осуществлением ими
прокурорского надзора, по запросу органа уголовно-исполнительной системы в связи с исполнением
уголовного наказания и осуществлением контроля за поведением условно осужденного, осужденного,
в отношении которого отбывание наказания отсрочено, и лица, освобожденного условно-досрочно;
(п. 3 в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 205-ФЗ)

3.1) в целях осуществления уполномоченными федеральными органами исполнительной власти
контроля за исполнением лицами, признанными больными наркоманией либо потребляющими
наркотические средства или психотропные вещества без назначения врача либо новые потенциально
опасные психоактивные вещества, возложенной на них при назначении административного наказания
судом обязанности пройти лечение от наркомании, диагностику, профилактические мероприятия и
(или) медицинскую реабилитацию;
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 13.07.2015 N 230-ФЗ)

4) в случае оказания медицинской помощи несовершеннолетнему в соответствии с пунктом 2
части 2 статьи 20 настоящего Федерального закона, а также несовершеннолетнему, не достигшему
возраста, установленного частью 2 статьи 54 настоящего Федерального закона, для информирования
одного из его родителей или иного законного представителя;

5) в целях информирования органов внутренних дел о поступлении пациента, в отношении
которого имеются достаточные основания полагать, что вред его здоровью причинен в результате
противоправных действий;

6) в целях проведения военно-врачебной экспертизы по запросам военных комиссариатов,
кадровых служб и военно-врачебных (врачебно-летных) комиссий федеральных органов
исполнительной власти и федеральных государственных органов, в которых федеральным законом
предусмотрена военная и приравненная к ней служба;
(в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)
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7) в целях расследования несчастного случая на производстве и профессионального заболевания,
а также несчастного случая с обучающимся во время пребывания в организации, осуществляющей
образовательную деятельность, и в соответствии с частью 6 статьи 34.1 Федерального закона от 4
декабря 2007 года N 329-ФЗ "О физической культуре и спорте в Российской Федерации" несчастного
случая с лицом, проходящим спортивную подготовку и не состоящим в трудовых отношениях с
физкультурно-спортивной организацией, не осуществляющей спортивной подготовки и являющейся
заказчиком услуг по спортивной подготовке, во время прохождения таким лицом спортивной
подготовки в организации, осуществляющей спортивную подготовку, в том числе во время его участия
в спортивных соревнованиях, предусмотренных реализуемыми программами спортивной подготовки;
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 06.04.2015 N 78-ФЗ)

8) при обмене информацией медицинскими организациями, в том числе размещенной в
медицинских информационных системах, в целях оказания медицинской помощи с учетом требований
законодательства Российской Федерации о персональных данных;

9) в целях осуществления учета и контроля в системе обязательного социального страхования;

10) в целях осуществления контроля качества и безопасности медицинской деятельности в
соответствии с настоящим Федеральным законом;

11) утратил силу. - Федеральный закон от 25.11.2013 N 317-ФЗ.

Глава 3. ПОЛНОМОЧИЯ ФЕДЕРАЛЬНЫХ ОРГАНОВ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ ВЛАСТИ, ОРГАНОВ ГОСУДАРСТВЕННОЙ ВЛАСТИ

СУБЪЕКТОВ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ И ОРГАНОВ МЕСТНОГО
САМОУПРАВЛЕНИЯ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 14. Полномочия федеральных органов государственной власти в сфере
охраны здоровья

1. К полномочиям федеральных органов государственной власти в сфере охраны здоровья
относятся:

1) проведение единой государственной политики в сфере охраны здоровья;

2) защита прав и свобод человека и гражданина в сфере охраны здоровья;

3) управление федеральной государственной собственностью, используемой в сфере охраны
здоровья;

4) организация системы санитарной охраны территории Российской Федерации;

5) организация, обеспечение и осуществление федерального государственного
санитарно-эпидемиологического надзора;

6) реализация мероприятий, направленных на спасение жизни и сохранение здоровья людей при
чрезвычайных ситуациях, ликвидацию медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций,
информирование населения о медико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и о
принимаемых мерах;
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7) лицензирование отдельных видов деятельности в сфере охраны здоровья, за исключением
лицензирования, которое осуществляется в соответствии с частью 1 статьи 15 настоящего
Федерального закона органами государственной власти субъектов Российской Федерации;
(в ред. Федерального закона от 05.04.2016 N 93-ФЗ)

8) организация и осуществление контроля в сфере охраны здоровья, в том числе за соблюдением
требований технических регламентов в сфере охраны здоровья;

9) ведение федеральных информационных систем, федеральных баз данных в сфере
здравоохранения, в том числе обеспечение конфиденциальности содержащихся в них персональных
данных в соответствии с законодательством Российской Федерации;

10) установление порядка осуществления медицинской деятельности на принципах
государственно-частного партнерства в сфере охраны здоровья;

11) организация оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи,
специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи, скорой, в том числе
скорой специализированной, медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи
медицинскими организациями, подведомственными федеральным органам исполнительной власти;
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

11.1) организация проведения медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинских
освидетельствований в медицинских организациях, подведомственных федеральным органам
исполнительной власти;
(п. 11.1 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ, в ред. Федерального закона от
01.12.2014 N 418-ФЗ)

11.2) организация оказания медицинской помощи в рамках клинической апробации методов
профилактики, диагностики, лечения и реабилитации (далее - клиническая апробация) медицинскими
организациями, подведомственными федеральным органам исполнительной власти;
(п. 11.2 введен Федеральным законом от 08.03.2015 N 55-ФЗ)

11.3) организация медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) органов
и тканей человека, в том числе с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки), в
медицинских организациях, подведомственных федеральным органам исполнительной власти;
(п. 11.3 введен Федеральным законом от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

12) организация безвозмездного обеспечения донорской кровью и (или) ее компонентами, а также
организация обеспечения лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебного
питания, медицинскими изделиями, средствами для дезинфекции, дезинсекции и дератизации при
оказании медицинской помощи, проведении медицинских экспертиз, медицинских осмотров и
медицинских освидетельствований в соответствии с пунктами 6, 11 и 11.1 настоящей части и пунктом
17 части 2 настоящей статьи;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

13) организация медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных команд
Российской Федерации;
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 373-ФЗ)
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14) организация и осуществление контроля за достоверностью первичных статистических
данных, предоставляемых медицинскими организациями;

15) мониторинг безопасности медицинских изделий, регистрация побочных действий,
нежелательных реакций при применении медицинских изделий, фактов и обстоятельств, создающих
угрозу причинения вреда жизни и здоровью людей при обращении зарегистрированных медицинских
изделий;

16) обеспечение разработки и реализации программ научных исследований в сфере охраны
здоровья, их координация;

17) международное сотрудничество Российской Федерации в сфере охраны здоровья, включая
заключение международных договоров Российской Федерации;

18) подготовка и представление палатам Федерального Собрания Российской Федерации не
позднее 1 июня года, следующего за отчетным годом, ежегодного государственного доклада о
реализации государственной политики в сфере охраны здоровья в порядке, установленном
Правительством Российской Федерации.
(п. 18 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

19) организация обеспечения лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том
числе в сочетании с вирусами гепатитов B и C, антивирусными лекарственными препаратами для
медицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших
лекарственных препаратов в соответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об
обращении лекарственных средств";
(п. 19 введен Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

20) организация обеспечения лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной
устойчивостью возбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными
препаратами для медицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и
важнейших лекарственных препаратов в соответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года
N 61-ФЗ "Об обращении лекарственных средств".
(п. 20 введен Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

2. К полномочиям федерального органа исполнительной власти, осуществляющего функции по
выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере
здравоохранения (далее - уполномоченный федеральный орган исполнительной власти), относятся:
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

1) проведение единой государственной политики в сфере здравоохранения, разработка и
реализация программ формирования здорового образа жизни и других программ в сфере охраны
здоровья, реализация мер по развитию здравоохранения, профилактике заболеваний,
санитарно-эпидемиологическому благополучию населения, оказанию медицинской помощи,
организации медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) органов и тканей
человека, в том числе с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки),
санитарно-гигиеническому просвещению;
(в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

2) установление требований к размещению медицинских организаций государственной системы
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здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения, иных объектов инфраструктуры в сфере
здравоохранения исходя из потребностей населения;

3) координация деятельности в сфере охраны здоровья федеральных органов исполнительной
власти, органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органов местного
самоуправления, субъектов государственной системы здравоохранения, муниципальной системы
здравоохранения и частной системы здравоохранения;

4) утверждение порядка создания и деятельности врачебной комиссии медицинской организации;

5) утверждение соответствующей номенклатуры в сфере охраны здоровья (медицинских
организаций, коечного фонда по профилям медицинской помощи, медицинских услуг, должностей
медицинских работников и фармацевтических работников, специальностей специалистов, имеющих
медицинское и фармацевтическое образование);

6) утверждение типовых положений об отдельных видах медицинских организаций, включенных
в номенклатуру медицинских организаций;

7) установление общих требований к структуре и штатному расписанию медицинских
организаций, входящих в государственную и муниципальную системы здравоохранения;

8) установление порядка организации и проведения медицинских экспертиз (за исключением
медико-социальной экспертизы и военно-врачебной экспертизы);
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

9) утверждение порядка организации и проведения экспертизы качества, эффективности и
безопасности медицинских изделий;

10) утверждение правил и методик в области статистического учета и отчетности, стандартов
информационного обмена в сфере охраны здоровья, применяемых медицинскими организациями и
фармацевтическими организациями;

11) утверждение порядка организации системы документооборота в сфере охраны здоровья,
унифицированных форм медицинской документации, в том числе в форме электронных документов,
порядков их ведения;
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

11.1) организация проведения аккредитации специалистов;
(п. 11.1 введен Федеральным законом от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

12) утверждение порядка аттестации специалистов, имеющих высшее и среднее медицинское и
(или) фармацевтическое образование для присвоения им квалификационной категории;

13) утверждение порядка организации направления граждан Российской Федерации на лечение за
пределы территории Российской Федерации за счет средств федерального бюджета;

14) утверждение порядка проведения медицинских осмотров;

15) утверждение перечня профессиональных заболеваний;
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16) утверждение порядка назначения лекарственных препаратов, медицинских изделий, форм
рецептурных бланков на лекарственные препараты, медицинские изделия, порядка оформления этих
бланков, их учета и хранения;
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

17) организация медицинской эвакуации граждан медицинскими организациями,
подведомственными федеральным органам исполнительной власти;
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

18) утверждение порядка медицинского освидетельствования на состояние опьянения
(алкогольного, наркотического или иного токсического), включающего определение клинических
признаков опьянения и правила проведения химико-токсикологических исследований;
(п. 18 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

19) утверждение правил проведения лабораторных, инструментальных, патолого-анатомических
и иных видов диагностических исследований;
(п. 19 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

19.1) утверждение общих требований к организации посещения пациента родственниками и
иными членами семьи или законными представителями пациента в медицинской организации, в том
числе в ее структурных подразделениях, предназначенных для проведения интенсивной терапии и
реанимационных мероприятий, при оказании ему медицинской помощи в стационарных условиях;
(п. 19.1 введен Федеральным законом от 29.05.2019 N 119-ФЗ)

20) создание условий для организации проведения независимой оценки качества условий
оказания услуг медицинскими организациями;
(п. 20 введен Федеральным законом от 21.07.2014 N 256-ФЗ; в ред. Федерального закона от 05.12.2017
N 392-ФЗ)

21) организация обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным
нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и
родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским
артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, лиц после трансплантации
органов и (или) тканей лекарственными препаратами.
(п. 21 введен Федеральным законом от 26.04.2016 N 112-ФЗ; в ред. Федерального закона от 03.08.2018
N 299-ФЗ)

Статья 15. Передача осуществления полномочий Российской Федерации в сфере
охраны здоровья органам государственной власти субъектов Российской Федерации

1. Российская Федерация передает органам государственной власти субъектов Российской
Федерации осуществление следующих полномочий:

1) лицензирование (в части предоставления и переоформления лицензий, предоставления
дубликатов лицензий и копий лицензий, осуществления лицензионного контроля в отношении
соискателей лицензий и лицензиатов, представивших заявления о переоформлении лицензий,
прекращения действия лицензий, формирования и ведения реестров выданных органами
государственной власти субъектов Российской Федерации лицензий, утверждения форм заявлений о
предоставлении и переоформлении лицензий, утверждения форм уведомлений, выписок из указанных
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реестров лицензий и других используемых в процессе лицензирования документов, а также
предоставления заинтересованным лицам информации по вопросам лицензирования, включая
размещение этой информации в информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" на
официальных сайтах органов государственной власти субъектов Российской Федерации с указанием
адресов электронной почты, по которым пользователями этой информации могут быть направлены
запросы и получена запрашиваемая информация) следующих видов деятельности:
(в ред. Федерального закона от 05.04.2016 N 93-ФЗ)

а) медицинская деятельность медицинских организаций (за исключением медицинских
организаций, подведомственных федеральным органам исполнительной власти);
(в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

б) фармацевтическая деятельность (за исключением деятельности, осуществляемой
организациями оптовой торговли лекарственными средствами и аптечными организациями,
подведомственными федеральным органам исполнительной власти);
(в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

в) деятельность по обороту наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров,
культивированию наркосодержащих растений (в части деятельности по обороту наркотических
средств и психотропных веществ, внесенных в списки I, II и III перечня наркотических средств,
психотропных веществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в Российской Федерации, за
исключением деятельности, осуществляемой организациями оптовой торговли лекарственными
средствами и аптечными организациями, подведомственными федеральным органам исполнительной
власти);
(в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

2) исключен. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

2. Средства на осуществление переданных в соответствии с частью 1 настоящей статьи
полномочий предусматриваются в виде субвенций из федерального бюджета (далее - субвенции).

3. Общий объем средств, предусмотренных в федеральном бюджете в виде субвенций бюджетам
субъектов Российской Федерации, определяется на основании следующих методик, утверждаемых
Правительством Российской Федерации:

1) на осуществление указанного в пункте 1 части 1 настоящей статьи полномочия исходя из:

а) численности населения;

б) количества медицинских организаций, осуществление полномочия по лицензированию
медицинской деятельности которых передано органам государственной власти субъекта Российской
Федерации; количества аптечных организаций, осуществляющих реализацию населению
лекарственных препаратов и медицинских изделий, наркотических средств, психотропных веществ и
их прекурсоров;

в) иных показателей;

2) исключен. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

4. Субвенции предоставляются в соответствии с бюджетным законодательством Российской
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Федерации.

5. Субвенции на осуществление указанных в части 1 настоящей статьи полномочий носят
целевой характер и не могут быть использованы на другие цели.

6. В случае использования субвенций не по целевому назначению федеральный орган
исполнительной власти, осуществляющий функции по контролю и надзору в финансово-бюджетной
сфере, вправе взыскать эти средства в порядке, установленном законодательством Российской
Федерации.

7. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти:

1) издает нормативные правовые акты по вопросам осуществления указанных в части 1
настоящей статьи полномочий, в том числе административные регламенты предоставления
государственных услуг и исполнения государственных функций в части переданных полномочий;

2) издает обязательные для исполнения органами исполнительной власти субъектов Российской
Федерации методические указания и инструкции по вопросам осуществления переданных
полномочий;

3) утратил силу. - Федеральный закон от 13.07.2015 N 233-ФЗ;

4) устанавливает требования к содержанию и формам отчетности, к порядку представления
отчетности об осуществлении переданных полномочий;

5) готовит и вносит в Правительство Российской Федерации в случаях, установленных
федеральными законами, предложения об изъятии у органов государственной власти субъектов
Российской Федерации переданных полномочий.

8. Утратил силу. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

9. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий функции по
контролю и надзору в сфере охраны здоровья:

1) ведет единый реестр лицензий, в том числе лицензий, выданных органами государственной
власти субъектов Российской Федерации в соответствии с полномочием, указанным в пункте 1 части 1
настоящей статьи, в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти;

2) осуществляет контроль и надзор за полнотой и качеством осуществления органами
государственной власти субъектов Российской Федерации полномочий, указанных в части 1
настоящей статьи, с правом направления предписаний об устранении выявленных нарушений и о
привлечении к ответственности должностных лиц, исполняющих обязанности по осуществлению
переданных полномочий;

3) осуществляет лицензионный контроль в отношении лицензиатов (за исключением
лицензиатов, представивших заявления о переоформлении лицензий), полномочия по
приостановлению, возобновлению действия и аннулированию лицензий, проведению мониторинга
эффективности лицензирования видов деятельности, указанных в пункте 1 части 1 настоящей статьи;
(п. 3 введен Федеральным законом от 05.04.2016 N 93-ФЗ)
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4) направляет в течение пяти рабочих дней в органы государственной власти субъектов
Российской Федерации, осуществляющие полномочия, указанные в части 1 настоящей статьи,
заверенные копии приказов о приостановлении и возобновлении действия лицензий, назначении
проверок лицензиатов, копии актов проверок лицензиатов, предписаний об устранении выявленных
нарушений лицензионных требований, протоколов об административных правонарушениях,
постановлений о назначении административных наказаний и других документов, связанных с
осуществлением лицензионного контроля в отношении лицензиатов (за исключением лицензиатов,
представивших заявления о переоформлении лицензий), осуществляющих виды деятельности,
указанные в пункте 1 части 1 настоящей статьи, для включения в лицензионные дела.
(п. 4 введен Федеральным законом от 05.04.2016 N 93-ФЗ)

10. Высшее должностное лицо субъекта Российской Федерации (руководитель высшего
исполнительного органа государственной власти субъекта Российской Федерации):

1) назначает на должность (освобождает от должности) руководителей органов исполнительной
власти субъектов Российской Федерации, осуществляющих переданные им полномочия;
(в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 233-ФЗ)

2) утверждает структуру органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации,
осуществляющих переданные им полномочия;
(в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 233-ФЗ)

3) организует деятельность по осуществлению переданных полномочий в соответствии с
федеральными законами и иными нормативными правовыми актами Российской Федерации,
нормативными правовыми актами и иными документами, предусмотренными частью 7 настоящей
статьи;

4) вправе до утверждения регламентов, указанных в пункте 1 части 7 настоящей статьи,
утверждать административные регламенты предоставления государственных услуг и исполнения
государственных функций в части переданных полномочий, которые не могут противоречить
нормативным правовым актам Российской Федерации, должны содержать только предусмотренные
такими актами требования и ограничения в части реализации прав и свобод граждан, прав и законных
интересов организаций и которые разрабатываются с учетом требований к регламентам
предоставления федеральными органами исполнительной власти государственных услуг и исполнения
государственных функций;

5) обеспечивает своевременное представление в уполномоченный федеральный орган
исполнительной власти в установленной форме ежеквартального отчета о расходовании
предоставленных субвенций, сведений о лицензиях, выданных в соответствии с переданными
полномочиями, о достижении целевых прогнозных показателей в случае их установления, экземпляров
нормативных правовых актов, издаваемых органами государственной власти субъектов Российской
Федерации по вопросам переданных полномочий, и иной информации, предусмотренной
нормативными правовыми актами уполномоченного федерального органа исполнительной власти;

6) утратил силу. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

11. Контроль за расходованием субвенций, предоставленных на осуществление переданных
полномочий, осуществляется федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим
функции по контролю и надзору в финансово-бюджетной сфере, федеральным органом
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исполнительной власти, осуществляющим контроль и надзор в сфере здравоохранения, и Счетной
палатой Российской Федерации.

12. Утратил силу. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

КонсультантПлюс: примечание.
Ч. 13 ст. 15 распространяется на полномочия федеральных органов исполнительной власти,
которые не переданы для осуществления органам государственной власти субъектов РФ и органам
местного самоуправления соответствующими федеральными законами.

13. Полномочия федеральных органов исполнительной власти в сфере охраны здоровья,
предусмотренные настоящим Федеральным законом, могут передаваться для осуществления органам
исполнительной власти субъектов Российской Федерации постановлениями Правительства
Российской Федерации в порядке, установленном Федеральным законом от 6 октября 1999 года N
184-ФЗ "Об общих принципах организации законодательных (представительных) и исполнительных
органов государственной власти субъектов Российской Федерации".
(часть 13 введена Федеральным законом от 13.07.2015 N 233-ФЗ)

Статья 16. Полномочия органов государственной власти субъектов Российской
Федерации в сфере охраны здоровья

1. К полномочиям органов государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере
охраны здоровья относятся:

1) защита прав человека и гражданина в сфере охраны здоровья;

2) разработка, утверждение и реализация программ развития здравоохранения, обеспечения
санитарно-эпидемиологического благополучия населения, профилактики заболеваний, организация
обеспечения граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями, а также участие в
санитарно-гигиеническом просвещении населения;

3) разработка, утверждение и реализация территориальной программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, включающей в себя территориальную
программу обязательного медицинского страхования;

4) формирование структуры исполнительных органов государственной власти субъекта
Российской Федерации, осуществляющих установленные настоящей статьей полномочия в сфере
охраны здоровья, и установление порядка их организации и деятельности;

5) организация оказания населению субъекта Российской Федерации первичной
медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской
помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи и паллиативной
медицинской помощи в медицинских организациях, подведомственных исполнительным органам
государственной власти субъекта Российской Федерации;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

5.1) организация проведения медицинских экспертиз, медицинских осмотров и медицинских
освидетельствований в медицинских организациях, подведомственных исполнительным органам
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государственной власти субъекта Российской Федерации;
(п. 5.1 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

5.2) организация медицинской деятельности, связанной с трансплантацией (пересадкой) органов
и тканей человека, в том числе с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки), в
медицинских организациях, подведомственных исполнительным органам государственной власти
субъекта Российской Федерации;
(п. 5.2 введен Федеральным законом от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

6) создание в пределах компетенции, определенной законодательством Российской Федерации,
условий для развития медицинской помощи, обеспечения ее качества и доступности;
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

7) организация безвозмездного обеспечения донорской кровью и (или) ее компонентами, а также
организация обеспечения лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебного
питания, медицинскими изделиями, средствами для дезинфекции, дезинсекции и дератизации при
оказании медицинской помощи, проведении медицинских экспертиз, медицинских осмотров и
медицинских освидетельствований в соответствии с пунктами 5, 5.1 и 12 настоящей части;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

8) организация осуществления мероприятий по профилактике заболеваний и формированию
здорового образа жизни у граждан, проживающих на территории субъекта Российской Федерации;

9) организация осуществления мероприятий по проведению дезинфекции, дезинсекции и
дератизации, а также санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий в
соответствии с законодательством Российской Федерации;

10) организация обеспечения граждан лекарственными препаратами и специализированными
продуктами лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и
хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению
продолжительности жизни гражданина или инвалидности, предусмотренный частью 3 статьи 44
настоящего Федерального закона;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

11) координация деятельности исполнительных органов государственной власти субъекта
Российской Федерации в сфере охраны здоровья, субъектов государственной, муниципальной и
частной систем здравоохранения на территории субъекта Российской Федерации;

12) реализация мероприятий, направленных на спасение жизни и сохранение здоровья людей при
чрезвычайных ситуациях, ликвидацию медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций,
информирование населения о медико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и о
принимаемых мерах;

13) информирование населения субъекта Российской Федерации, в том числе через средства
массовой информации, о возможности распространения социально значимых заболеваний и
заболеваний, представляющих опасность для окружающих, на территории субъекта Российской
Федерации, осуществляемое на основе ежегодных статистических данных, а также информирование
об угрозе возникновения и о возникновении эпидемий;
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14) установление мер социальной поддержки по организации оказания медицинской помощи
лицам, страдающим социально значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими
опасность для окружающих, и по организации обеспечения указанных лиц лекарственными
препаратами;

15) обеспечение разработки и реализация региональных программ научных исследований в сфере
охраны здоровья, их координация;

16) установление случаев и порядка организации оказания первичной медико-санитарной
помощи и специализированной медицинской помощи медицинскими работниками медицинских
организаций вне таких медицинских организаций, а также в иных медицинских организациях;

17) установление порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи в
экстренной и неотложной формах, в том числе на дому при вызове медицинского работника,
гражданам, которые выбрали медицинскую организацию для получения первичной
медико-санитарной помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи не по территориально-участковому принципу;
(п. 17 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

18) создание условий для организации проведения независимой оценки качества условий
оказания услуг медицинскими организациями;
(п. 18 введен Федеральным законом от 21.07.2014 N 256-ФЗ; в ред. Федерального закона от 05.12.2017
N 392-ФЗ)

19) организация медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных команд
субъектов Российской Федерации;
(п. 19 введен Федеральным законом от 05.12.2017 N 373-ФЗ)

20) установление порядка проведения оценки последствий принятия решения о ликвидации
медицинской организации, подведомственной исполнительному органу государственной власти
субъекта Российской Федерации или органу местного самоуправления, о прекращении деятельности ее
обособленного подразделения и порядка создания комиссии по оценке последствий принятия такого
решения и подготовки указанной комиссией заключений.
(п. 20 введен Федеральным законом от 29.12.2017 N 465-ФЗ)

2. Отдельные указанные в части 1 настоящей статьи полномочия органов государственной власти
субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья могут быть переданы ими для
осуществления органам местного самоуправления в соответствии с Федеральным законом от 6 октября
1999 года N 184-ФЗ "Об общих принципах организации законодательных (представительных) и
исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации". В этом случае
оказание медицинской помощи гражданам осуществляется медицинскими организациями
муниципальной системы здравоохранения.

Статья 17. Полномочия органов местного самоуправления в сфере охраны
здоровья

К полномочиям органов местного самоуправления городских округов и муниципальных районов
(за исключением территорий, медицинская помощь населению которых оказывается в соответствии со
статьей 42 настоящего Федерального закона) в сфере охраны здоровья относятся:
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1) создание условий для оказания медицинской помощи населению в соответствии с
территориальной программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи и законом субъекта Российской Федерации в пределах полномочий,
установленных Федеральным законом от 6 октября 2003 года N 131-ФЗ "Об общих принципах
организации местного самоуправления в Российской Федерации";

2) обеспечение организации оказания медицинской помощи в медицинских организациях
муниципальной системы здравоохранения в случае передачи соответствующих полномочий в
соответствии с частью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона;

3) информирование населения муниципального образования, в том числе через средства массовой
информации, о возможности распространения социально значимых заболеваний и заболеваний,
представляющих опасность для окружающих, на территории муниципального образования,
осуществляемое на основе ежегодных статистических данных, а также информирование об угрозе
возникновения и о возникновении эпидемий в соответствии с законом субъекта Российской
Федерации;

4) участие в санитарно-гигиеническом просвещении населения и пропаганде донорства крови и
(или) ее компонентов;

5) участие в реализации на территории муниципального образования мероприятий, направленных
на спасение жизни и сохранение здоровья людей при чрезвычайных ситуациях, информирование
населения о медико-санитарной обстановке в зоне чрезвычайной ситуации и о принимаемых мерах;

6) реализация на территории муниципального образования мероприятий по профилактике
заболеваний и формированию здорового образа жизни в соответствии с законом субъекта Российской
Федерации;

7) создание благоприятных условий в целях привлечения медицинских работников и
фармацевтических работников для работы в медицинских организациях в соответствии с
Федеральным законом от 6 октября 2003 года N 131-ФЗ "Об общих принципах организации местного
самоуправления в Российской Федерации".

Глава 4. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ГРАЖДАН В СФЕРЕ
ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 18. Право на охрану здоровья

1. Каждый имеет право на охрану здоровья.

2. Право на охрану здоровья обеспечивается охраной окружающей среды, созданием безопасных
условий труда, благоприятных условий труда, быта, отдыха, воспитания и обучения граждан,
производством и реализацией продуктов питания соответствующего качества, качественных,
безопасных и доступных лекарственных препаратов, а также оказанием доступной и качественной
медицинской помощи.
(в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

Статья 19. Право на медицинскую помощь
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1. Каждый имеет право на медицинскую помощь.

2. Каждый имеет право на медицинскую помощь в гарантированном объеме, оказываемую без
взимания платы в соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи, а также на получение платных медицинских услуг и иных услуг, в
том числе в соответствии с договором добровольного медицинского страхования.

КонсультантПлюс: примечание.
Об оказании медицинской помощи трудящимся государств-членов Договора о Евразийском
экономическом союзе и членам семей см. Договор, подписанный в г. Астане 29.05.2014.

3. Право на медицинскую помощь иностранных граждан, проживающих и пребывающих на
территории Российской Федерации, устанавливается законодательством Российской Федерации и
соответствующими международными договорами Российской Федерации. Лица без гражданства,
постоянно проживающие в Российской Федерации, пользуются правом на медицинскую помощь
наравне с гражданами Российской Федерации, если иное не предусмотрено международными
договорами Российской Федерации.

4. Порядок оказания медицинской помощи иностранным гражданам определяется
Правительством Российской Федерации.

5. Пациент имеет право на:

1) выбор врача и выбор медицинской организации в соответствии с настоящим Федеральным
законом;

2) профилактику, диагностику, лечение, медицинскую реабилитацию в медицинских
организациях в условиях, соответствующих санитарно-гигиеническим требованиям;

3) получение консультаций врачей-специалистов;

4) облегчение боли, связанной с заболеванием, состоянием и (или) медицинским
вмешательством, методами и лекарственными препаратами, в том числе наркотическими
лекарственными препаратами и психотропными лекарственными препаратами;
(п. 4 в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

5) получение информации о своих правах и обязанностях, состоянии своего здоровья, выбор лиц,
которым в интересах пациента может быть передана информация о состоянии его здоровья;

6) получение лечебного питания в случае нахождения пациента на лечении в стационарных
условиях;

7) защиту сведений, составляющих врачебную тайну;

8) отказ от медицинского вмешательства;

9) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи;

10) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав;
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11) допуск к нему священнослужителя, а в случае нахождения пациента на лечении в
стационарных условиях - на предоставление условий для отправления религиозных обрядов,
проведение которых возможно в стационарных условиях, в том числе на предоставление отдельного
помещения, если это не нарушает внутренний распорядок медицинской организации.

Статья 20. Информированное добровольное согласие на медицинское
вмешательство и на отказ от медицинского вмешательства

1. Необходимым предварительным условием медицинского вмешательства является дача
информированного добровольного согласия гражданина или его законного представителя на
медицинское вмешательство на основании предоставленной медицинским работником в доступной
форме полной информации о целях, методах оказания медицинской помощи, связанном с ними риске,
возможных вариантах медицинского вмешательства, о его последствиях, а также о предполагаемых
результатах оказания медицинской помощи.

2. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство дает один из
родителей или иной законный представитель в отношении:

1) лица, не достигшего возраста, установленного частью 5 статьи 47 и частью 2 статьи 54
настоящего Федерального закона, или лица, признанного в установленном законом порядке
недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно дать согласие на медицинское
вмешательство;

2) несовершеннолетнего больного наркоманией при оказании ему наркологической помощи или
при медицинском освидетельствовании несовершеннолетнего в целях установления состояния
наркотического либо иного токсического опьянения (за исключением установленных
законодательством Российской Федерации случаев приобретения несовершеннолетними полной
дееспособности до достижения ими восемнадцатилетнего возраста).

3. Гражданин, один из родителей или иной законный представитель лица, указанного в части 2
настоящей статьи, имеют право отказаться от медицинского вмешательства или потребовать его
прекращения, за исключением случаев, предусмотренных частью 9 настоящей статьи. Законный
представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, осуществляет
указанное право в случае, если такое лицо по своему состоянию не способно отказаться от
медицинского вмешательства.

4. При отказе от медицинского вмешательства гражданину, одному из родителей или иному
законному представителю лица, указанного в части 2 настоящей статьи, в доступной для него форме
должны быть разъяснены возможные последствия такого отказа.

5. При отказе одного из родителей или иного законного представителя лица, указанного в части 2
настоящей статьи, либо законного представителя лица, признанного в установленном законом порядке
недееспособным, от медицинского вмешательства, необходимого для спасения его жизни,
медицинская организация имеет право обратиться в суд для защиты интересов такого лица. Законный
представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, извещает орган
опеки и попечительства по месту жительства подопечного об отказе от медицинского вмешательства,
необходимого для спасения жизни подопечного, не позднее дня, следующего за днем этого отказа.

6. Лица, указанные в частях 1 и 2 настоящей статьи, для получения первичной
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медико-санитарной помощи при выборе врача и медицинской организации на срок их выбора дают
информированное добровольное согласие на определенные виды медицинского вмешательства,
которые включаются в перечень, устанавливаемый уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

7. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство или отказ от
медицинского вмешательства содержится в медицинской документации гражданина и оформляется в
виде документа на бумажном носителе, подписанного гражданином, одним из родителей или иным
законным представителем, медицинским работником, либо формируется в форме электронного
документа, подписанного гражданином, одним из родителей или иным законным представителем с
использованием усиленной квалифицированной электронной подписи или простой электронной
подписи посредством применения единой системы идентификации и аутентификации, а также
медицинским работником с использованием усиленной квалифицированной электронной подписи.
Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство или отказ от медицинского
вмешательства одного из родителей или иного законного представителя лица, указанного в части 2
настоящей статьи, может быть сформировано в форме электронного документа при наличии в
медицинской документации пациента сведений о его законном представителе.
(часть 7 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

8. Порядок дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и
отказа от медицинского вмешательства, в том числе в отношении определенных видов медицинского
вмешательства, форма информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и
форма отказа от медицинского вмешательства утверждаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

9. Медицинское вмешательство без согласия гражданина, одного из родителей или иного
законного представителя допускается:

1) если медицинское вмешательство необходимо по экстренным показаниям для устранения
угрозы жизни человека и если его состояние не позволяет выразить свою волю или отсутствуют
законные представители (в отношении лиц, указанных в части 2 настоящей статьи);

2) в отношении лиц, страдающих заболеваниями, представляющими опасность для окружающих;

3) в отношении лиц, страдающих тяжелыми психическими расстройствами;

4) в отношении лиц, совершивших общественно опасные деяния (преступления);

5) при проведении судебно-медицинской экспертизы и (или) судебно-психиатрической
экспертизы;

6) при оказании паллиативной медицинской помощи, если состояние гражданина не позволяет
выразить ему свою волю и отсутствует законный представитель.
(п. 6 введен Федеральным законом от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

10. Решение о медицинском вмешательстве без согласия гражданина, одного из родителей или
иного законного представителя принимается:
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1) в случаях, указанных в пунктах 1 и 2 части 9 настоящей статьи, - консилиумом врачей, а в
случае, если собрать консилиум невозможно, - непосредственно лечащим (дежурным) врачом с
внесением такого решения в медицинскую документацию пациента и последующим уведомлением
должностных лиц медицинской организации (руководителя медицинской организации или
руководителя отделения медицинской организации), гражданина, в отношении которого проведено
медицинское вмешательство, одного из родителей или иного законного представителя лица, которое
указано в части 2 настоящей статьи и в отношении которого проведено медицинское вмешательство,
либо судом в случаях и в порядке, которые установлены законодательством Российской Федерации;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

2) в отношении лиц, указанных в пунктах 3 и 4 части 9 настоящей статьи, - судом в случаях и в
порядке, которые установлены законодательством Российской Федерации;

3) в случае, указанном в пункте 6 части 9 настоящей статьи, - врачебной комиссией либо, если
собрать врачебную комиссию невозможно, - консилиумом врачей или непосредственно лечащим
(дежурным) врачом с внесением такого решения в медицинскую документацию пациента и
последующим уведомлением должностных лиц медицинской организации (руководителя медицинской
организации или руководителя отделения медицинской организации), гражданина, в отношении
которого проведено медицинское вмешательство, одного из родителей или иного законного
представителя лица, которое указано в части 2 настоящей статьи и в отношении которого проведено
медицинское вмешательство.
(п. 3 введен Федеральным законом от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

11. К лицам, совершившим преступления, могут быть применены принудительные меры
медицинского характера по основаниям и в порядке, которые установлены федеральным законом.

Статья 21. Выбор врача и медицинской организации

1. При оказании гражданину медицинской помощи в рамках программы государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи он имеет право на выбор
медицинской организации в порядке, утвержденном уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти, и на выбор врача с учетом согласия врача. Особенности выбора медицинской
организации гражданами, проживающими в закрытых административно-территориальных
образованиях, на территориях с опасными для здоровья человека физическими, химическими и
биологическими факторами, включенных в соответствующий перечень, а также работниками
организаций, включенных в перечень организаций отдельных отраслей промышленности с особо
опасными условиями труда, устанавливаются Правительством Российской Федерации.

2. Для получения первичной медико-санитарной помощи гражданин выбирает медицинскую
организацию, в том числе по территориально-участковому принципу, не чаще чем один раз в год (за
исключением случаев изменения места жительства или места пребывания гражданина). В выбранной
медицинской организации гражданин осуществляет выбор не чаще чем один раз в год (за
исключением случаев замены медицинской организации) врача-терапевта, врача-терапевта
участкового, врача-педиатра, врача-педиатра участкового, врача общей практики (семейного врача)
или фельдшера путем подачи заявления лично или через своего представителя на имя руководителя
медицинской организации.

3. Оказание первичной специализированной медико-санитарной помощи осуществляется:
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1) по направлению врача-терапевта участкового, врача-педиатра участкового, врача общей
практики (семейного врача), фельдшера, врача-специалиста;

2) в случае самостоятельного обращения гражданина в медицинскую организацию, в том числе
организацию, выбранную им в соответствии с частью 2 настоящей статьи, с учетом порядков оказания
медицинской помощи.

4. Для получения специализированной медицинской помощи в плановой форме выбор
медицинской организации осуществляется по направлению лечащего врача. В случае, если в
реализации территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи принимают участие несколько медицинских организаций, оказывающих
медицинскую помощь по соответствующему профилю, лечащий врач обязан проинформировать
гражданина о возможности выбора медицинской организации с учетом выполнения условий оказания
медицинской помощи, установленных территориальной программой государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.

5. Медицинская помощь в неотложной или экстренной форме оказывается гражданам с учетом
соблюдения установленных требований к срокам ее оказания.

6. При оказании гражданину медицинской помощи в рамках программы государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи выбор медицинской организации (за
исключением случаев оказания скорой медицинской помощи) за пределами территории субъекта
Российской Федерации, в котором проживает гражданин, осуществляется в порядке, устанавливаемом
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

7. При выборе врача и медицинской организации гражданин имеет право на получение
информации в доступной для него форме, в том числе размещенной в
информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" (далее - сеть "Интернет"), о медицинской
организации, об осуществляемой ею медицинской деятельности и о врачах, об уровне их образования
и квалификации.

8. Выбор врача и медицинской организации военнослужащими и лицами, приравненными по
медицинскому обеспечению к военнослужащим, гражданами, проходящими альтернативную
гражданскую службу, гражданами, подлежащими призыву на военную службу или направляемыми на
альтернативную гражданскую службу, и гражданами, поступающими на военную службу по контракту
или приравненную к ней службу, а также задержанными, заключенными под стражу, отбывающими
наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы либо административного ареста
осуществляется с учетом особенностей оказания медицинской помощи, установленных статьями 25 и
26 настоящего Федерального закона.

9. При оказании гражданам медицинской помощи в рамках практической подготовки
обучающихся по профессиональным образовательным программам медицинского образования
пациент должен быть проинформирован об участии обучающихся в оказании ему медицинской
помощи и вправе отказаться от участия обучающихся в оказании ему медицинской помощи. В этом
случае медицинская организация обязана оказать такому пациенту медицинскую помощь без участия
обучающихся.
(часть 9 введена Федеральным законом от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

Статья 22. Информация о состоянии здоровья
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1. Каждый имеет право получить в доступной для него форме имеющуюся в медицинской
организации информацию о состоянии своего здоровья, в том числе сведения о результатах
медицинского обследования, наличии заболевания, об установленном диагнозе и о прогнозе развития
заболевания, методах оказания медицинской помощи, связанном с ними риске, возможных видах
медицинского вмешательства, его последствиях и результатах оказания медицинской помощи.

2. Информация о состоянии здоровья предоставляется пациенту лично лечащим врачом или
другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском
обследовании и лечении. В отношении лиц, не достигших возраста, установленного в части 2 статьи 54
настоящего Федерального закона, и граждан, признанных в установленном законом порядке
недееспособными, информация о состоянии здоровья предоставляется их законным представителям.

3. Информация о состоянии здоровья не может быть предоставлена пациенту против его воли. В
случае неблагоприятного прогноза развития заболевания информация должна сообщаться в
деликатной форме гражданину или его супругу (супруге), одному из близких родственников (детям,
родителям, усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным сестрам, внукам, дедушкам,
бабушкам), если пациент не запретил сообщать им об этом и (или) не определил иное лицо, которому
должна быть передана такая информация.

4. Пациент либо его законный представитель имеет право непосредственно знакомиться с
медицинской документацией, отражающей состояние его здоровья, в порядке, установленном
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, и получать на основании такой
документации консультации у других специалистов.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

5. Пациент либо его законный представитель имеет право по запросу, направленному в том числе
в электронной форме, получать отражающие состояние здоровья пациента медицинские документы
(их копии) и выписки из них, в том числе в форме электронных документов. Порядок и сроки
предоставления медицинских документов (их копий) и выписок из них устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 5 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 23. Информация о факторах, влияющих на здоровье

Граждане имеют право на получение достоверной и своевременной информации о факторах,
способствующих сохранению здоровья или оказывающих на него вредное влияние, включая
информацию о санитарно-эпидемиологическом благополучии района проживания, состоянии среды
обитания, рациональных нормах питания, качестве и безопасности продукции
производственно-технического назначения, пищевых продуктов, товаров для личных и бытовых нужд,
потенциальной опасности для здоровья человека выполняемых работ и оказываемых услуг. Такая
информация предоставляется органами государственной власти и органами местного самоуправления
в соответствии с их полномочиями, а также организациями в порядке, предусмотренном
законодательством Российской Федерации.

Статья 24. Права работников, занятых на отдельных видах работ, на охрану
здоровья

1. В целях охраны здоровья и сохранения способности к труду, предупреждения и
своевременного выявления профессиональных заболеваний работники, занятые на работах с вредными
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и (или) опасными производственными факторами, а также в случаях, предусмотренных
законодательством Российской Федерации, работники, занятые на отдельных видах работ, проходят
обязательные медицинские осмотры.

2. Перечень вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при выполнении
которых проводятся обязательные предварительные медицинские осмотры при поступлении на работу
и периодические медицинские осмотры, утверждается уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

3. В случае выявления при проведении обязательных медицинских осмотров медицинских
противопоказаний к осуществлению отдельных видов работ, перечень которых устанавливается
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, работник может быть признан
врачебной комиссией медицинской организации на основании результатов экспертизы
профессиональной пригодности временно или постоянно непригодным по состоянию здоровья к
выполнению отдельных видов работ.

4. В целях охраны здоровья работодатели вправе вводить в штат должности медицинских
работников и создавать подразделения (кабинет врача, здравпункт, медицинский кабинет,
медицинскую часть и другие подразделения), оказывающие медицинскую помощь работникам
организации. Порядок организации деятельности таких подразделений и медицинских работников
устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

5. Работодатели обязаны обеспечивать условия для прохождения работниками медицинских
осмотров и диспансеризации, а также беспрепятственно отпускать работников для их прохождения.

Статья 25. Права военнослужащих и лиц, приравненных по медицинскому
обеспечению к военнослужащим, а также граждан, проходящих альтернативную
гражданскую службу, граждан, подлежащих призыву на военную службу
(направляемых на альтернативную гражданскую службу), и граждан, поступающих на
военную службу или приравненную к ней службу по контракту, на охрану здоровья

1. Военнослужащие и лица, приравненные по медицинскому обеспечению к военнослужащим
(далее - военнослужащие и приравненные к ним лица), а также граждане, проходящие альтернативную
гражданскую службу, имеют право на прохождение военно-врачебной экспертизы для определения
годности к военной службе или приравненной к ней службе и для досрочного увольнения с военной
службы или приравненной к ней службы на основании заключения военно-врачебной комиссии.

2. Граждане, подлежащие призыву на военную службу или направляемые на альтернативную
гражданскую службу, и граждане, поступающие на военную службу или приравненную к ней службу
по контракту, проходят медицинское освидетельствование в порядке, предусмотренном статьей 61
настоящего Федерального закона, и имеют право на получение полной информации о медицинских
противопоказаниях для прохождения военной службы или приравненной к ней службы и показаниях
для отсрочки или освобождения от призыва на военную службу по состоянию здоровья.

3. Военнослужащие и приравненные к ним лица имеют право на получение медицинской помощи
в ведомственных медицинских организациях, а при их отсутствии или при отсутствии в
ведомственных медицинских организациях отделений соответствующего профиля, специалистов либо
специального медицинского оборудования - на получение медицинской помощи в порядке,
установленном Правительством Российской Федерации, за счет бюджетных ассигнований
федерального бюджета, предусмотренных на эти цели федеральным органам исполнительной власти и
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федеральным государственным органам, в которых федеральным законом предусмотрена военная
служба или приравненная к ней служба.
(в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)

4. Порядок организации медицинской помощи военнослужащим и приравненным к ним лицам
устанавливается Правительством Российской Федерации, особенности организации оказания
медицинской помощи военнослужащим и приравненным к ним лицам, в том числе порядок их
освобождения от исполнения обязанностей военной службы (служебных обязанностей) в связи с
заболеванием и иными причинами, устанавливаются федеральными органами исполнительной власти
и федеральными государственными органами, в которых федеральным законом предусмотрена
военная служба или приравненная к ней служба.
(в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)

5. Граждане при постановке их на воинский учет, призыве или поступлении на военную службу
по контракту или приравненную к ней службу, поступлении в военные профессиональные
образовательные организации или военные образовательные организации высшего образования,
заключении с Министерством обороны Российской Федерации договора об обучении в военном
учебном центре при федеральной государственной образовательной организации высшего образования
по программе военной подготовки или в военной образовательной организации высшего образования
по программе военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе военной подготовки
солдат, матросов запаса, призыве на военные сборы, а также граждане, направляемые на
альтернативную гражданскую службу, имеют право на получение медицинской помощи в
медицинских организациях в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи, за исключением медицинского освидетельствования в целях
определения годности к военной службе или приравненной к ней службе.
(часть 5 в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 309-ФЗ)

6. Особенности охраны здоровья военнослужащих и приравненных к ним лиц, а также отдельных
категорий граждан, проходящих военную службу или приравненную к ней службу в федеральных
органах исполнительной власти и федеральных государственных органах, в которых федеральным
законом предусмотрена военная служба или приравненная к ней служба, определяются
законодательством Российской Федерации, регламентирующим деятельность этих органов.
(в ред. Федерального закона от 04.06.2014 N 145-ФЗ)

Статья 26. Права лиц, задержанных, заключенных под стражу, отбывающих
наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы либо
административного ареста, на получение медицинской помощи

1. Лица, задержанные, заключенные под стражу, отбывающие наказание в виде ограничения
свободы, ареста, лишения свободы либо административного ареста, имеют право на оказание
медицинской помощи, в том числе в необходимых случаях в медицинских организациях
государственной системы здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения, в
соответствии с законодательством Российской Федерации.

2. Беременные женщины, женщины во время родов и в послеродовой период из числа лиц,
указанных в части 1 настоящей статьи, имеют право на оказание медицинской помощи, в том числе в
медицинских организациях охраны материнства и детства.

3. При невозможности оказания медицинской помощи в учреждениях уголовно-исполнительной
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системы лица, заключенные под стражу или отбывающие наказание в виде лишения свободы, имеют
право на оказание медицинской помощи в медицинских организациях государственной системы
здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения, а также на приглашение для проведения
консультаций врачей-специалистов указанных медицинских организаций в порядке, установленном
Правительством Российской Федерации, за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета,
предусмотренных на эти цели федеральному органу исполнительной власти, осуществляющему
правоприменительные функции, функции по контролю и надзору в сфере исполнения уголовных
наказаний в отношении осужденных.

4. При оказании медицинской помощи в медицинских организациях государственной системы
здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения сотрудниками органов и учреждений
уголовно-исполнительной системы осуществляется охрана лиц, указанных в части 3 настоящей статьи,
и при необходимости круглосуточное наблюдение в целях обеспечения безопасности указанных лиц,
медицинских работников, а также иных лиц, находящихся в медицинских организациях
государственной и муниципальной систем здравоохранения, в порядке, установленном федеральным
органом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации
государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере исполнения уголовных
наказаний, совместно с уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

5. Клиническая апробация, испытание лекарственных препаратов, специализированных
продуктов лечебного питания, медицинских изделий и дезинфекционных средств с привлечением в
качестве объекта для этих целей лиц, указанных в части 1 настоящей статьи, не допускаются.
(в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)

6. В отношении лиц, отбывающих наказание в учреждениях уголовно-исполнительной системы,
договор о добровольном медицинском страховании расторгается.

7. Порядок организации оказания медицинской помощи, в том числе в медицинских
организациях государственной и муниципальной систем здравоохранения, лицам, указанным в части 1
настоящей статьи, устанавливается законодательством Российской Федерации, в том числе
нормативными правовыми актами уполномоченного федерального органа исполнительной власти,
осуществляющего функции по выработке и реализации государственной политики и
нормативно-правовому регулированию в сфере исполнения уголовных наказаний, по согласованию с
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Статья 27. Обязанности граждан в сфере охраны здоровья

1. Граждане обязаны заботиться о сохранении своего здоровья.

2. Граждане в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации, обязаны
проходить медицинские осмотры, а граждане, страдающие заболеваниями, представляющими
опасность для окружающих, в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации,
обязаны проходить медицинское обследование и лечение, а также заниматься профилактикой этих
заболеваний.

3. Граждане, находящиеся на лечении, обязаны соблюдать режим лечения, в том числе
определенный на период их временной нетрудоспособности, и правила поведения пациента в
медицинских организациях.
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Статья 28. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны
здоровья

1. Граждане имеют право на создание общественных объединений по защите прав граждан в
сфере охраны здоровья, формируемых на добровольной основе.

2. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья могут в
установленном законодательством Российской Федерации порядке принимать участие в разработке
норм и правил в сфере охраны здоровья и решении вопросов, связанных с нарушением таких норм и
правил.

3. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья не вправе
осуществлять рекламу конкретных торговых наименований лекарственных препаратов, биологически
активных добавок, медицинских изделий, специализированных продуктов лечебного питания и
заменителей грудного молока.

Глава 5. ОРГАНИЗАЦИЯ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 29. Организация охраны здоровья

1. Организация охраны здоровья осуществляется путем:

1) государственного регулирования в сфере охраны здоровья, в том числе нормативного
правового регулирования;

2) разработки и осуществления мероприятий по профилактике возникновения и распространения
заболеваний, в том числе социально значимых заболеваний и заболеваний, представляющих опасность
для окружающих, и по формированию здорового образа жизни населения;

3) организации оказания первой помощи, всех видов медицинской помощи, в том числе
гражданам, страдающим социально значимыми заболеваниями, заболеваниями, представляющими
опасность для окружающих, редкими (орфанными) заболеваниями;

4) обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения;

5) обеспечения определенных категорий граждан Российской Федерации лекарственными
препаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания в
соответствии с законодательством Российской Федерации;

6) управления деятельностью в сфере охраны здоровья на основе государственного
регулирования, а также саморегулирования, осуществляемого в соответствии с федеральным законом.

2. Организация охраны здоровья основывается на функционировании и развитии
государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения.

3. Государственную систему здравоохранения составляют:

1) федеральные органы исполнительной власти в сфере охраны здоровья и их территориальные
органы;
(в ред. Федерального закона от 27.09.2013 N 253-ФЗ)
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2) исполнительные органы государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере
охраны здоровья, органы управления в сфере охраны здоровья иных федеральных органов
исполнительной власти (за исключением федеральных органов исполнительной власти, указанных в
пункте 1 настоящей части);

3) подведомственные федеральным органам исполнительной власти и исполнительным органам
государственной власти субъектов Российской Федерации медицинские организации и
фармацевтические организации, организации здравоохранения по обеспечению надзора в сфере
защиты прав потребителей и благополучия человека, судебно-экспертные учреждения, иные
организации и их обособленные подразделения, осуществляющие деятельность в сфере охраны
здоровья.
(в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

4. Муниципальную систему здравоохранения составляют:

1) органы местного самоуправления муниципальных районов и городских округов,
осуществляющие полномочия в сфере охраны здоровья;

2) подведомственные органам местного самоуправления медицинские организации и
фармацевтические организации.

5. Частную систему здравоохранения составляют создаваемые юридическими и физическими
лицами медицинские организации, фармацевтические организации и иные организации,
осуществляющие деятельность в сфере охраны здоровья.

Статья 29.1. Ликвидация медицинских организаций, прекращение деятельности
обособленных подразделений медицинских организаций

(введена Федеральным законом от 29.12.2017 N 465-ФЗ)

1. Медицинские организации ликвидируются в порядке, установленном гражданским
законодательством, с учетом особенностей, предусмотренных законодательством Российской
Федерации в сфере охраны здоровья.

2. В отношении медицинской организации, подведомственной исполнительному органу
государственной власти субъекта Российской Федерации или органу местного самоуправления,
принятие решения о ее ликвидации, прекращении деятельности ее обособленного подразделения
осуществляется на основании положительного заключения комиссии по оценке последствий принятия
такого решения, которая создается исполнительным органом государственной власти субъекта
Российской Федерации и в состав которой на паритетной основе входят представители
законодательного (представительного) органа государственной власти субъекта Российской
Федерации, исполнительного органа государственной власти субъекта Российской Федерации,
представительного органа муниципального образования, на территории которого находится
медицинская организация или ее обособленное подразделение, органа местного самоуправления,
осуществляющего полномочия учредителя медицинской организации, медицинских
профессиональных некоммерческих организаций, указанных в части 3 статьи 76 настоящего
Федерального закона, и общественных объединений по защите прав граждан в сфере охраны здоровья.
Порядок проведения оценки последствий принятия такого решения, включая критерии этой оценки, а
также порядок создания комиссии по оценке последствий принятия такого решения и подготовки ею
заключений устанавливается исполнительным органом государственной власти субъекта Российской
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Федерации.

3. В отношении единственной медицинской организации, подведомственной исполнительному
органу государственной власти субъекта Российской Федерации, расположенной в сельском
населенном пункте, принятие решения о ее ликвидации, прекращении деятельности ее обособленного
подразделения осуществляется в порядке, установленном частью 2 настоящей статьи, с учетом мнения
жителей данного сельского населенного пункта, выраженного по результатам общественных
(публичных) слушаний, проведение которых организуется исполнительным органом государственной
власти субъекта Российской Федерации, осуществляющим полномочия учредителя указанной
медицинской организации. Порядок проведения общественных (публичных) слушаний,
предусмотренных настоящей частью, и определения их результатов определяется исполнительным
органом государственной власти субъекта Российской Федерации в соответствии с Федеральным
законом от 21 июля 2014 года N 212-ФЗ "Об основах общественного контроля в Российской
Федерации".

4. В отношении единственной медицинской организации, подведомственной органу местного
самоуправления, расположенной в сельском населенном пункте, принятие решения о ее ликвидации,
прекращении деятельности ее обособленного подразделения осуществляется в порядке,
установленном частью 2 настоящей статьи, с учетом мнения жителей данного сельского населенного
пункта, выраженного по результатам общественных (публичных) слушаний, проведение которых
организуется органом местного самоуправления, осуществляющим полномочия учредителя указанной
медицинской организации. Порядок проведения общественных (публичных) слушаний,
предусмотренных настоящей частью, и определения их результатов определяется органом местного
самоуправления, осуществляющим полномочия учредителя медицинской организации, в соответствии
с Федеральным законом от 21 июля 2014 года N 212-ФЗ "Об основах общественного контроля в
Российской Федерации".

Статья 30. Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни

1. Профилактика инфекционных заболеваний осуществляется органами государственной власти,
органами местного самоуправления, работодателями, медицинскими организациями, общественными
объединениями путем разработки и реализации системы правовых, экономических и социальных мер,
направленных на предупреждение возникновения, распространения и раннее выявление таких
заболеваний, в том числе в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи, программы иммунопрофилактики инфекционных болезней в
соответствии с национальным календарем профилактических прививок и календарем
профилактических прививок по эпидемическим показаниям.

2. Профилактика неинфекционных заболеваний осуществляется на популяционном, групповом и
индивидуальном уровнях органами государственной власти, органами местного самоуправления,
работодателями, медицинскими организациями, образовательными организациями и
физкультурно-спортивными организациями, общественными объединениями путем разработки и
реализации системы правовых, экономических и социальных мер, направленных на предупреждение
возникновения, распространения и раннее выявление таких заболеваний, а также на снижение риска их
развития, предупреждение и устранение отрицательного воздействия на здоровье факторов
внутренней и внешней среды, формирование здорового образа жизни.

3. Формирование здорового образа жизни у граждан начиная с детского возраста обеспечивается
путем проведения мероприятий, направленных на информирование граждан о факторах риска для их
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здоровья, формирование мотивации к ведению здорового образа жизни и создание условий для
ведения здорового образа жизни, в том числе для занятий физической культурой и спортом.

4. Порядок организации и осуществления профилактики неинфекционных заболеваний и
проведения мероприятий по формированию здорового образа жизни в медицинских организациях
устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 4 введена Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

Статья 31. Первая помощь

1. Первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается гражданам при несчастных
случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их жизни и
здоровью, лицами, обязанными оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или
со специальным правилом и имеющими соответствующую подготовку, в том числе сотрудниками
органов внутренних дел Российской Федерации, сотрудниками, военнослужащими и работниками
Государственной противопожарной службы, спасателями аварийно-спасательных формирований и
аварийно-спасательных служб.

2. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, и перечень мероприятий по
оказанию первой помощи утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти.

3. Примерные программы учебного курса, предмета и дисциплины по оказанию первой помощи
разрабатываются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти и утверждаются в
порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

4. Водители транспортных средств и другие лица вправе оказывать первую помощь при наличии
соответствующей подготовки и (или) навыков.

Статья 32. Медицинская помощь

1. Медицинская помощь оказывается медицинскими организациями и классифицируется по
видам, условиям и форме оказания такой помощи.

2. К видам медицинской помощи относятся:

1) первичная медико-санитарная помощь;

2) специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь;

3) скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь;

4) паллиативная медицинская помощь.

3. Медицинская помощь может оказываться в следующих условиях:

1) вне медицинской организации (по месту вызова бригады скорой, в том числе скорой
специализированной, медицинской помощи, а также в транспортном средстве при медицинской
эвакуации);
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2) амбулаторно (в условиях, не предусматривающих круглосуточного медицинского наблюдения
и лечения), в том числе на дому при вызове медицинского работника;

3) в дневном стационаре (в условиях, предусматривающих медицинское наблюдение и лечение в
дневное время, но не требующих круглосуточного медицинского наблюдения и лечения);

4) стационарно (в условиях, обеспечивающих круглосуточное медицинское наблюдение и
лечение).

4. Формами оказания медицинской помощи являются:

1) экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых заболеваниях,
состояниях, обострении хронических заболеваний, представляющих угрозу жизни пациента;

2) неотложная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых заболеваниях,
состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков угрозы жизни пациента;

3) плановая - медицинская помощь, которая оказывается при проведении профилактических
мероприятий, при заболеваниях и состояниях, не сопровождающихся угрозой жизни пациента, не
требующих экстренной и неотложной медицинской помощи, и отсрочка оказания которой на
определенное время не повлечет за собой ухудшение состояния пациента, угрозу его жизни и
здоровью.

5. Утратил силу с 1 января 2019 года. - Федеральный закон от 25.12.2018 N 489-ФЗ.

Статья 33. Первичная медико-санитарная помощь

1. Первичная медико-санитарная помощь является основой системы оказания медицинской
помощи и включает в себя мероприятия по профилактике, диагностике, лечению заболеваний и
состояний, медицинской реабилитации, наблюдению за течением беременности, формированию
здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению населения.

2. Организация оказания первичной медико-санитарной помощи гражданам в целях приближения
к их месту жительства, месту работы или обучения осуществляется по территориально-участковому
принципу, предусматривающему формирование групп обслуживаемого населения по месту
жительства, месту работы или учебы в определенных организациях, с учетом положений статьи 21
настоящего Федерального закона.

3. Первичная доврачебная медико-санитарная помощь оказывается фельдшерами, акушерами и
другими медицинскими работниками со средним медицинским образованием.

4. Первичная врачебная медико-санитарная помощь оказывается врачами-терапевтами,
врачами-терапевтами участковыми, врачами-педиатрами, врачами-педиатрами участковыми и врачами
общей практики (семейными врачами).

5. Первичная специализированная медико-санитарная помощь оказывается
врачами-специалистами, включая врачей-специалистов медицинских организаций, оказывающих
специализированную, в том числе высокотехнологичную, медицинскую помощь.

6. Первичная медико-санитарная помощь оказывается в амбулаторных условиях и в условиях
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дневного стационара.

7. В целях оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи при внезапных острых
заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, не сопровождающихся угрозой
жизни пациента и не требующих экстренной медицинской помощи, в структуре медицинских
организаций могут создаваться подразделения медицинской помощи, оказывающие указанную
помощь в неотложной форме.

Статья 34. Специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская
помощь

1. Специализированная медицинская помощь оказывается врачами-специалистами и включает в
себя профилактику, диагностику и лечение заболеваний и состояний (в том числе в период
беременности, родов и послеродовой период), требующих использования специальных методов и
сложных медицинских технологий, а также медицинскую реабилитацию.

2. Специализированная медицинская помощь оказывается в стационарных условиях и в условиях
дневного стационара.

3. Высокотехнологичная медицинская помощь, являющаяся частью специализированной
медицинской помощи, включает в себя применение новых сложных и (или) уникальных методов
лечения, а также ресурсоемких методов лечения с научно доказанной эффективностью, в том числе
клеточных технологий, роботизированной техники, информационных технологий и методов генной
инженерии, разработанных на основе достижений медицинской науки и смежных отраслей науки и
техники.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

4. Утратил силу с 1 января 2015 года. - Часть 8 статьи 101 данного Федерального закона.

5 - 7. Утратили силу с 1 января 2017 года. - Часть 8.1 статьи 101 данного Федерального закона
(ред. 14.12.2015).

7.1. Порядок формирования перечня видов высокотехнологичной медицинской помощи,
устанавливаемый уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, включает в том
числе предельные сроки, по истечении которых виды высокотехнологичной медицинской помощи
включаются в базовую программу обязательного медицинского страхования.
(часть 7.1 введена Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

8. Организация оказания высокотехнологичной медицинской помощи осуществляется с
применением единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 8 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 35. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь

1. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь оказывается гражданам
при заболеваниях, несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях, требующих
срочного медицинского вмешательства. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская
помощь медицинскими организациями государственной и муниципальной систем здравоохранения
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оказывается гражданам бесплатно.

2. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь оказывается в
экстренной или неотложной форме вне медицинской организации, а также в амбулаторных и
стационарных условиях.

3. На территории Российской Федерации в целях оказания скорой медицинской помощи
функционирует система единого номера вызова скорой медицинской помощи в порядке,
установленном Правительством Российской Федерации.

4. При оказании скорой медицинской помощи в случае необходимости осуществляется
медицинская эвакуация, представляющая собой транспортировку граждан в целях спасения жизни и
сохранения здоровья (в том числе лиц, находящихся на лечении в медицинских организациях, в
которых отсутствует возможность оказания необходимой медицинской помощи при угрожающих
жизни состояниях, женщин в период беременности, родов, послеродовой период и новорожденных,
лиц, пострадавших в результате чрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий).

5. Медицинская эвакуация включает в себя:

1) санитарно-авиационную эвакуацию, осуществляемую воздушными судами;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

2) санитарную эвакуацию, осуществляемую наземным, водным и другими видами транспорта.

6. Медицинская эвакуация осуществляется выездными бригадами скорой медицинской помощи с
проведением во время транспортировки мероприятий по оказанию медицинской помощи, в том числе
с применением медицинского оборудования.

7. Медицинские организации, подведомственные федеральным органам исполнительной власти
вправе осуществлять медицинскую эвакуацию в порядке и на условиях, установленных
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. Перечень указанных медицинских
организаций, подведомственных федеральным органам исполнительной власти утверждается
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

8. Выездными экстренными консультативными бригадами скорой медицинской помощи
оказывается медицинская помощь (за исключением высокотехнологичной медицинской помощи), в
том числе по вызову медицинской организации, в штате которой не состоят медицинские работники
выездной экстренной консультативной бригады скорой медицинской помощи, в случае невозможности
оказания в указанной медицинской организации необходимой медицинской помощи.

Статья 36. Паллиативная медицинская помощь
(в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

1. Паллиативная медицинская помощь представляет собой комплекс мероприятий, включающих
медицинские вмешательства, мероприятия психологического характера и уход, осуществляемые в
целях улучшения качества жизни неизлечимо больных граждан и направленные на облегчение боли,
других тяжелых проявлений заболевания.

2. Паллиативная медицинская помощь подразделяется на паллиативную первичную
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медицинскую помощь, в том числе доврачебную и врачебную, и паллиативную специализированную
медицинскую помощь.

3. Паллиативная медицинская помощь оказывается в амбулаторных условиях, в том числе на
дому, и в условиях дневного стационара, стационарных условиях медицинскими работниками,
прошедшими обучение по оказанию такой помощи. Медицинские организации, оказывающие
паллиативную медицинскую помощь, осуществляют взаимодействие с родственниками и иными
членами семьи пациента или законным представителем пациента, лицами, осуществляющими уход за
пациентом, добровольцами (волонтерами), а также организациями социального обслуживания,
религиозными организациями, организациями, указанными в части 2 статьи 6 настоящего
Федерального закона, в том числе в целях предоставления такому пациенту социальных услуг, мер
социальной защиты (поддержки) в соответствии с законодательством Российской Федерации, мер
психологической поддержки и духовной помощи.

4. При оказании паллиативной медицинской помощи пациенту предоставляются для
использования на дому медицинские изделия, предназначенные для поддержания функций органов и
систем организма человека. Перечень таких медицинских изделий утверждается уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.

5. Положение об организации оказания паллиативной медицинской помощи, включая порядок
взаимодействия медицинских организаций, организаций социального обслуживания и организаций,
указанных в части 2 статьи 6 настоящего Федерального закона, утверждается уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти совместно с федеральным органом исполнительной
власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и
нормативно-правовому регулированию в сфере социальной защиты населения.

Статья 36.1. Особенности медицинской помощи, оказываемой в рамках
клинической апробации

(введена Федеральным законом от 08.03.2015 N 55-ФЗ)

1. Клиническая апробация представляет собой практическое применение разработанных и ранее
не применявшихся методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации при оказании
медицинской помощи для подтверждения доказательств их эффективности.

2. Медицинская помощь в рамках клинической апробации оказывается при наличии заключений
этического комитета и экспертного совета уполномоченного федерального органа исполнительной
власти. Положения об этическом комитете и экспертном совете, их составы и порядок вынесения ими
соответствующих заключений утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти.

3. Этический комитет выносит заключение об этической обоснованности возможности
применения соответствующих методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации при
оказании медицинской помощи в рамках клинической апробации и согласует протокол клинической
апробации.

4. Экспертный совет дает разрешение на оказание медицинской помощи в рамках клинической
апробации, включающее в себя определение числа пациентов, которым будет оказана медицинская
помощь в рамках клинической апробации по каждому методу профилактики, диагностики, лечения и
реабилитации, а также определяет медицинские организации, участвующие в оказании медицинской
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помощи в рамках клинической апробации, на основании критериев отбора медицинских организаций,
установленных Правительством Российской Федерации, дает оценку финансовых затрат на оказание
медицинской помощи по каждому протоколу клинической апробации и исполняет иные функции,
предусмотренные положением об экспертном совете.

5. Положение об организации клинической апробации и оказания медицинской помощи в рамках
клинической апробации (в том числе порядок направления пациентов для оказания такой медицинской
помощи), типовая форма протокола клинической апробации утверждаются уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.

6. Медицинская помощь в рамках клинической апробации оказывается при наличии
информированного добровольного согласия совершеннолетнего дееспособного пациента, а в
отношении несовершеннолетнего пациента и пациента, признанного в установленном законом порядке
недееспособным, - при наличии информированного добровольного согласия одного из родителей или
иного законного представителя, данного в порядке, установленном уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.

7. Оказание медицинской помощи в рамках клинической апробации запрещается с участием в
качестве пациентов:

1) детей, женщин в период беременности, родов, женщин в период грудного вскармливания, за
исключением случаев, если соответствующие методы предназначены для этих пациентов, при условии
принятия всех необходимых мер по исключению риска причинения вреда женщине в период
беременности, родов, женщине в период грудного вскармливания, плоду или ребенку;

2) военнослужащих, за исключением военнослужащих, проходящих военную службу по
контракту, в случае, если соответствующие методы специально разработаны для применения в
условиях военных действий, чрезвычайных ситуаций, профилактики и лечения заболеваний и
поражений, полученных в результате воздействия неблагоприятных химических, биологических,
радиационных факторов;

3) лиц, страдающих психическими расстройствами, за исключением случаев, если
соответствующие методы предназначены для лечения психических заболеваний.

Статья 36.2. Особенности медицинской помощи, оказываемой с применением
телемедицинских технологий

(введена Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

1. Медицинская помощь с применением телемедицинских технологий организуется и
оказывается в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти, а также в соответствии с порядками оказания медицинской помощи и с учетом стандартов
медицинской помощи.
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

2. Консультации пациента или его законного представителя медицинским работником с
применением телемедицинских технологий осуществляются в целях:

1) профилактики, сбора, анализа жалоб пациента и данных анамнеза, оценки эффективности
лечебно-диагностических мероприятий, медицинского наблюдения за состоянием здоровья пациента;
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2) принятия решения о необходимости проведения очного приема (осмотра, консультации).

3. При проведении консультаций с применением телемедицинских технологий лечащим врачом
может осуществляться коррекция ранее назначенного лечения при условии установления им диагноза
и назначения лечения на очном приеме (осмотре, консультации).

4. Дистанционное наблюдение за состоянием здоровья пациента назначается лечащим врачом
после очного приема (осмотра, консультации). Дистанционное наблюдение осуществляется на
основании данных о пациенте, зарегистрированных с применением медицинских изделий,
предназначенных для мониторинга состояния организма человека, и (или) на основании данных,
внесенных в единую государственную информационную систему в сфере здравоохранения, или
государственную информационную систему в сфере здравоохранения субъекта Российской
Федерации, или медицинскую информационную систему, или информационные системы, указанные в
части 5 статьи 91 настоящего Федерального закона.

5. Применение телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи осуществляется
с соблюдением требований, установленных законодательством Российской Федерации в области
персональных данных, и соблюдением врачебной тайны.

6. В целях идентификации и аутентификации участников дистанционного взаимодействия при
оказании медицинской помощи с применением телемедицинских технологий используется единая
система идентификации и аутентификации.

7. Документирование информации об оказании медицинской помощи пациенту с применением
телемедицинских технологий, включая внесение сведений в его медицинскую документацию,
осуществляется с использованием усиленной квалифицированной электронной подписи медицинского
работника.

Статья 37. Организация оказания медицинской помощи
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

1. Медицинская помощь, за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках
клинической апробации, организуется и оказывается:

1) в соответствии с положением об организации оказания медицинской помощи по видам
медицинской помощи, которое утверждается уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти;

2) в соответствии с порядками оказания медицинской помощи, утверждаемыми уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти и обязательными для исполнения на территории
Российской Федерации всеми медицинскими организациями;

КонсультантПлюс: примечание.
Пп. 3 ч. 1 ст. 37 вступает в силу с 01.01.2022.

3) на основе клинических рекомендаций;

4) с учетом стандартов медицинской помощи, утверждаемых уполномоченным федеральным

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  41 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


органом исполнительной власти.

2. Порядок оказания медицинской помощи разрабатывается по отдельным ее профилям,
заболеваниям или состояниям (группам заболеваний или состояний) и включает в себя:

1) этапы оказания медицинской помощи;

2) правила организации деятельности медицинской организации (ее структурного подразделения,
врача);

3) стандарт оснащения медицинской организации, ее структурных подразделений;

4) рекомендуемые штатные нормативы медицинской организации, ее структурных
подразделений;

5) иные положения исходя из особенностей оказания медицинской помощи.

КонсультантПлюс: примечание.
Клинические рекомендации, предусмотренные ч. 3 ст. 37, утверждаются до 31.12.2021. Ранее
утвержденные клинические рекомендации (протоколы лечения) применяются до их пересмотра в
соответствии с Федеральным законом от 25.12.2018 N 489-ФЗ не позднее 31.12.2021.

3. Клинические рекомендации разрабатываются медицинскими профессиональными
некоммерческими организациями по отдельным заболеваниям или состояниям (группам заболеваний
или состояний) с указанием медицинских услуг, предусмотренных номенклатурой медицинских услуг.
Перечень заболеваний, состояний (групп заболеваний, состояний), по которым разрабатываются
клинические рекомендации, формируется уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти на основании установленных им критериев.

4. Клинические рекомендации подлежат рассмотрению научно-практическим советом, созданным
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. По результатам рассмотрения
научно-практический совет принимает решение об одобрении, отклонении или направлении
клинических рекомендаций на доработку, после чего возвращает указанные клинические
рекомендации в представившую их медицинскую профессиональную некоммерческую организацию с
приложением соответствующего решения.

5. В состав научно-практического совета входят представители подведомственных
уполномоченному федеральному органу исполнительной власти научных организаций,
образовательных организаций высшего образования, медицинских организаций. Положение о
научно-практическом совете и его состав утверждаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

6. Клинические рекомендации, одобренные научно-практическим советом, утверждаются
медицинскими профессиональными некоммерческими организациями.

7. По каждому заболеванию, состоянию (группе заболеваний, состояний) для взрослых и детей
может быть одобрено и утверждено соответственно не более одной клинической рекомендации.
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8. В случае поступления в научно-практический совет нескольких клинических рекомендаций по
одному заболеванию, состоянию (группе заболеваний, состояний) от нескольких медицинских
профессиональных некоммерческих организаций научно-практический совет либо принимает решение
об одобрении одной из поступивших клинических рекомендаций, либо организует работу по
совместной разработке медицинскими профессиональными некоммерческими организациями,
направившими указанные клинические рекомендации, одной клинической рекомендации.

9. Порядок и сроки разработки клинических рекомендаций, их пересмотра, типовая форма
клинических рекомендаций и требования к их структуре, требования к составу и научной
обоснованности включаемой в клинические рекомендации информации, порядок и сроки одобрения и
утверждения клинических рекомендаций, критерии принятия научно-практическим советом решения
об одобрении, отклонении или направлении на доработку клинической рекомендации либо решения о
пересмотре клинической рекомендации утверждаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

10. Клинические рекомендации пересматриваются не реже одного раза в три года.

11. В случае непредставления для одобрения или пересмотра медицинскими профессиональными
некоммерческими организациями в установленные сроки клинических рекомендаций разработку
клинических рекомендаций осуществляет научно-практический совет с привлечением иных
медицинских профессиональных некоммерческих организаций, имеющих в своем составе
медицинских работников по соответствующей специальности.

12. Медицинские профессиональные некоммерческие организации имеют право разрабатывать
клинические рекомендации по заболеваниям, состояниям (группам заболеваний, состояний), не
включенным в перечень заболеваний, состояний (групп заболеваний, состояний), предусмотренный
частью 3 настоящей статьи. Такие клинические рекомендации подлежат одобрению и утверждению в
порядке, установленном настоящей статьей.

13. Клинические рекомендации, одобренные научно-практическим советом и утвержденные
медицинскими профессиональными некоммерческими организациями, размещаются на официальном
сайте уполномоченного федерального органа исполнительной власти в сети "Интернет".

14. Стандарт медицинской помощи разрабатывается на основе клинических рекомендаций,
одобренных и утвержденных в соответствии с настоящей статьей, в порядке, установленном
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, и включает в себя усредненные
показатели частоты предоставления и кратности применения:

1) медицинских услуг, включенных в номенклатуру медицинских услуг;

2) зарегистрированных на территории Российской Федерации лекарственных препаратов (с
указанием средних доз) в соответствии с инструкцией по применению лекарственного препарата и
фармакотерапевтической группой по анатомо-терапевтическо-химической классификации,
рекомендованной Всемирной организацией здравоохранения;

3) медицинских изделий, имплантируемых в организм человека;

4) компонентов крови;
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5) видов лечебного питания, включая специализированные продукты лечебного питания;

6) иного исходя из особенностей заболевания (состояния).

15. Назначение и применение лекарственных препаратов, медицинских изделий и
специализированных продуктов лечебного питания, не входящих в соответствующий стандарт
медицинской помощи или не предусмотренных соответствующей клинической рекомендацией,
допускаются в случае наличия медицинских показаний (индивидуальной непереносимости, по
жизненным показаниям) по решению врачебной комиссии.

16. В целях единообразного применения порядков оказания медицинской помощи, клинических
рекомендаций и стандартов медицинской помощи при необходимости уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти могут издаваться соответствующие разъяснения.

Статья 38. Медицинские изделия

1. Медицинскими изделиями являются любые инструменты, аппараты, приборы, оборудование,
материалы и прочие изделия, применяемые в медицинских целях отдельно или в сочетании между
собой, а также вместе с другими принадлежностями, необходимыми для применения указанных
изделий по назначению, включая специальное программное обеспечение, и предназначенные
производителем для профилактики, диагностики, лечения и медицинской реабилитации заболеваний,
мониторинга состояния организма человека, проведения медицинских исследований, восстановления,
замещения, изменения анатомической структуры или физиологических функций организма,
предотвращения или прерывания беременности, функциональное назначение которых не реализуется
путем фармакологического, иммунологического, генетического или метаболического воздействия на
организм человека. Медицинские изделия могут признаваться взаимозаменяемыми, если они
сравнимы по функциональному назначению, качественным и техническим характеристикам и
способны заменить друг друга.

2. Медицинские изделия подразделяются на классы в зависимости от потенциального риска их
применения и на виды в соответствии с номенклатурной классификацией медицинских изделий.
Номенклатурная классификация медицинских изделий утверждается уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.

3. Обращение медицинских изделий включает в себя технические испытания, токсикологические
исследования, клинические испытания, экспертизу качества, эффективности и безопасности
медицинских изделий, их государственную регистрацию, производство, изготовление, ввоз на
территорию Российской Федерации, вывоз с территории Российской Федерации, подтверждение
соответствия, государственный контроль, хранение, транспортировку, реализацию, монтаж, наладку,
применение, эксплуатацию, в том числе техническое обслуживание, предусмотренное нормативной,
технической и (или) эксплуатационной документацией производителя (изготовителя), а также ремонт,
утилизацию или уничтожение. Производитель (изготовитель) медицинского изделия разрабатывает
техническую и (или) эксплуатационную документацию, в соответствии с которой осуществляются
производство, изготовление, хранение, транспортировка, монтаж, наладка, применение, эксплуатация,
в том числе техническое обслуживание, а также ремонт, утилизация или уничтожение медицинского
изделия. Требования к содержанию технической и эксплуатационной документации производителя
(изготовителя) медицинского изделия устанавливаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)
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4. На территории Российской Федерации разрешается обращение медицинских изделий,
зарегистрированных в порядке, установленном Правительством Российской Федерации,
уполномоченным им федеральным органом исполнительной власти.

5. Медицинские изделия, которые изготовлены по индивидуальным заказам пациентов, к
которым предъявляются специальные требования по назначению медицинских работников и которые
предназначены исключительно для личного использования конкретным пациентом, а также
медицинские изделия, предназначенные для использования на территории международного
медицинского кластера или на территориях инновационных научно-технологических центров,
государственной регистрации не подлежат. На указанные медицинские изделия не распространяются
положения части 3 настоящей статьи, предусматривающие разработку производителем
(изготовителем) медицинского изделия технической и (или) эксплуатационной документации.
(в ред. Федеральных законов от 29.06.2015 N 160-ФЗ, от 29.07.2017 N 216-ФЗ)

6. Порядок ввоза на территорию Российской Федерации медицинских изделий в целях
государственной регистрации устанавливается уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

7. Ввоз на территорию Российской Федерации и вывоз с территории Российской Федерации
медицинских изделий в рамках проведения допинг-контроля осуществляется в порядке,
установленном Правительством Российской Федерации.

8. В целях государственной регистрации медицинских изделий в порядке, установленном
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, проводятся оценка соответствия в
форме технических испытаний, токсикологических исследований, клинических испытаний и
экспертиза качества, эффективности и безопасности медицинских изделий, а также испытания в целях
утверждения типа средств измерений (в отношении медицинских изделий, относящихся к средствам
измерений в сфере государственного регулирования обеспечения единства измерений, перечень
которых утверждается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти).

9. За государственную регистрацию медицинских изделий и экспертизу качества эффективности
и безопасности медицинских изделий взимается государственная пошлина в соответствии с
законодательством Российской Федерации о налогах и сборах.

10. В порядке, установленном Правительством Российской Федерации, уполномоченный им
федеральный орган исполнительной власти осуществляет ведение государственного реестра
медицинских изделий и организаций (индивидуальных предпринимателей), осуществляющих
производство и изготовление медицинских изделий, и размещает его на своем официальном сайте в
сети "Интернет".
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

11. В государственный реестр медицинских изделий и организаций (индивидуальных
предпринимателей), осуществляющих производство и изготовление медицинских изделий, вносятся
следующие сведения:
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

1) наименование медицинского изделия;

2) дата государственной регистрации медицинского изделия и его регистрационный номер, срок
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действия регистрационного удостоверения;

3) назначение медицинского изделия, установленное производителем;

4) вид медицинского изделия;

5) класс потенциального риска применения медицинского изделия;

6) код Общероссийского классификатора продукции для медицинского изделия;

7) наименование и место нахождения организации - заявителя медицинского изделия;

8) наименование и место нахождения организации - производителя (изготовителя) медицинского
изделия или фамилия, имя и (если имеется) отчество, место жительства индивидуального
предпринимателя - производителя (изготовителя) медицинского изделия;
(п. 8 в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

9) адрес места производства или изготовления медицинского изделия;

10) сведения о взаимозаменяемых медицинских изделиях.

12. Фальсифицированное медицинское изделие - медицинское изделие, сопровождаемое ложной
информацией о его характеристиках и (или) производителе (изготовителе).
(часть 12 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

13. Недоброкачественное медицинское изделие - медицинское изделие, не соответствующее
требованиям нормативной, технической и (или) эксплуатационной документации производителя
(изготовителя) либо в случае ее отсутствия требованиям иной нормативной документации.
(часть 13 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

14. Контрафактное медицинское изделие - медицинское изделие, находящееся в обороте с
нарушением гражданского законодательства.
(часть 14 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

15. Запрещается производство:

1) медицинских изделий, не включенных в государственный реестр медицинских изделий и
организаций (индивидуальных предпринимателей), осуществляющих производство и изготовление
медицинских изделий, за исключением медицинских изделий, производимых для проведения
испытаний и (или) исследований;

2) фальсифицированных медицинских изделий.
(часть 15 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

16. Запрещается ввоз на территорию Российской Федерации фальсифицированных медицинских
изделий, недоброкачественных медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий.
(часть 16 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

17. Запрещается реализация фальсифицированных медицинских изделий, недоброкачественных
медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий.
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(часть 17 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

18. Фальсифицированные медицинские изделия и недоброкачественные медицинские изделия
подлежат изъятию и последующему уничтожению или вывозу с территории Российской Федерации, а
контрафактные медицинские изделия - изъятию и последующему уничтожению. Вывоз с территории
Российской Федерации фальсифицированных медицинских изделий и недоброкачественных
медицинских изделий осуществляется за счет лица, осуществившего их ввоз на территорию
Российской Федерации.
(часть 18 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

19. Порядок уничтожения изъятых фальсифицированных медицинских изделий,
недоброкачественных медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий устанавливается
Правительством Российской Федерации.
(часть 19 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

20. Расходы, связанные с уничтожением фальсифицированных медицинских изделий,
недоброкачественных медицинских изделий и контрафактных медицинских изделий, возмещаются их
владельцем.
(часть 20 введена Федеральным законом от 31.12.2014 N 532-ФЗ)

Статья 39. Лечебное питание

1. Лечебное питание - питание, обеспечивающее удовлетворение физиологических потребностей
организма человека в пищевых веществах и энергии с учетом механизмов развития заболевания,
особенностей течения основного и сопутствующего заболеваний и выполняющее профилактические и
лечебные задачи.

2. Лечебное питание является неотъемлемым компонентом лечебного процесса и
профилактических мероприятий, включает в себя пищевые рационы, которые имеют установленный
химический состав, энергетическую ценность, состоят из определенных продуктов, в том числе
специализированных продуктов лечебного питания, подвергаемых соответствующей технологической
обработке.

3. Специализированными продуктами лечебного питания являются пищевые продукты с
установленным химическим составом, энергетической ценностью и физическими свойствами,
доказанным лечебным эффектом, которые оказывают специфическое влияние на восстановление
нарушенных или утраченных в результате заболевания функций организма, профилактику этих
нарушений, а также на повышение адаптивных возможностей организма.

4. Нормы лечебного питания утверждаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

Статья 40. Медицинская реабилитация и санаторно-курортное лечение

1. Медицинская реабилитация - комплекс мероприятий медицинского и психологического
характера, направленных на полное или частичное восстановление нарушенных и (или) компенсацию
утраченных функций пораженного органа либо системы организма, поддержание функций организма в
процессе завершения остро развившегося патологического процесса или обострения хронического
патологического процесса в организме, а также на предупреждение, раннюю диагностику и коррекцию
возможных нарушений функций поврежденных органов либо систем организма, предупреждение и
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снижение степени возможной инвалидности, улучшение качества жизни, сохранение
работоспособности пациента и его социальную интеграцию в общество.

2. Медицинская реабилитация осуществляется в медицинских организациях и включает в себя
комплексное применение природных лечебных факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии
и других методов.

3. Санаторно-курортное лечение включает в себя медицинскую помощь, осуществляемую
медицинскими организациями (санаторно-курортными организациями) в профилактических, лечебных
и реабилитационных целях на основе использования природных лечебных ресурсов, в том числе в
условиях пребывания в лечебно-оздоровительных местностях и на курортах.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

4. Санаторно-курортное лечение направлено на:

1) активацию защитно-приспособительных реакций организма в целях профилактики
заболеваний, оздоровления;

2) восстановление и (или) компенсацию функций организма, нарушенных вследствие травм,
операций и хронических заболеваний, уменьшение количества обострений, удлинение периода
ремиссии, замедление развития заболеваний и предупреждение инвалидности в качестве одного из
этапов медицинской реабилитации.

5. Порядок организации медицинской реабилитации и санаторно-курортного лечения, перечень
медицинских показаний и противопоказаний для медицинской реабилитации и санаторно-курортного
лечения утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Статья 41. Организация и оказание медицинской помощи при чрезвычайных
ситуациях

1. Организация и оказание медицинской помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе
медицинская эвакуация, осуществляются Всероссийской службой медицины катастроф в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

2. Всероссийская служба медицины катастроф является функциональной подсистемой Единой
государственной системы предупреждения и ликвидации чрезвычайных ситуаций, функционально
объединяющей службы медицины катастроф федеральных органов исполнительной власти, силы и
средства различных федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти
субъектов Российской Федерации, органов местного самоуправления и организаций, в полномочия
которых входит решение вопросов в области защиты населения и территорий от чрезвычайных
ситуаций, ликвидации медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций и решение проблем
медицины катастроф.

3. Всероссийская служба медицины катастроф осуществляет решение задач по быстрому
реагированию, мобилизации материально-технических средств и личного состава при чрезвычайных
ситуациях в целях спасения жизни и сохранения здоровья наибольшего числа людей путем оказания
им всех видов медицинской помощи своевременно и в полном объеме, ликвидации эпидемических
очагов, а также по созданию резерва материальных запасов и обучению оказанию медицинской
помощи гражданам, в том числе медицинской эвакуации, при чрезвычайных ситуациях.

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  48 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


4. Руководство Всероссийской службой медицины катастроф осуществляет руководитель
уполномоченного федерального органа исполнительной власти.

5. Положение о Всероссийской службе медицины катастроф утверждается Правительством
Российской Федерации.

6. Руководитель Всероссийской службы медицины катастроф вправе принимать решение о
медицинской эвакуации при чрезвычайных ситуациях.

Статья 42. Особенности организации оказания медицинской помощи отдельным
категориям граждан
(в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

1. Особенности организации оказания медицинской помощи, в том числе предоставления
дополнительных видов и объемов медицинской помощи, предусмотренных законодательством
Российской Федерации, населению закрытых административно-территориальных образований,
территорий с опасными для здоровья человека физическими, химическими и биологическими
факторами, включенных в соответствующий перечень, работникам организаций, включенных в
перечень организаций отдельных отраслей промышленности с особо опасными условиями труда, а
также особенности финансового обеспечения оказания им медицинской помощи устанавливаются
Правительством Российской Федерации.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

2. Перечень закрытых административно-территориальных образований, территорий с опасными
для здоровья человека физическими, химическими и биологическими факторами и перечень
организаций отдельных отраслей промышленности с особо опасными условиями труда утверждаются
Правительством Российской Федерации.

3. Особенности организации оказания медицинской помощи лицам, занимающим
государственные должности Российской Федерации, лицам, замещающим отдельные должности
федеральной государственной гражданской службы, и иным лицам устанавливаются актами
Президента Российской Федерации и актами Правительства Российской Федерации.
(часть 3 введена Федеральным законом от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

Статья 42.1. Медико-биологическое обеспечение спортсменов спортивных
сборных команд Российской Федерации и спортивных сборных команд субъектов
Российской Федерации

(введена Федеральным законом от 05.12.2017 N 373-ФЗ)

1. Медико-биологическое обеспечение спортсменов спортивных сборных команд Российской
Федерации и спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации - комплекс мероприятий,
направленный на восстановление работоспособности и здоровья спортсменов, включающий
медицинские вмешательства, мероприятия психологического характера, систематический контроль
состояния здоровья спортсменов, обеспечение спортсменов лекарственными препаратами,
медицинскими изделиями и специализированными пищевыми продуктами, проведение научных
исследований в области спортивной медицины и осуществляемый в соответствии с установленными
законодательством о физической культуре и спорте требованиями общероссийских антидопинговых
правил, утвержденных федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по
выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере
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физической культуры и спорта, а также по оказанию государственных услуг (включая предотвращение
допинга в спорте и борьбу с ним) и управлению государственным имуществом в сфере физической
культуры и спорта (далее - федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры
и спорта), и антидопинговых правил, утвержденных международными антидопинговыми
организациями.

2. Порядок организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных
команд Российской Федерации утверждается уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти по согласованию с федеральным органом исполнительной власти в области физической
культуры и спорта.

3. Порядок организации медико-биологического обеспечения спортсменов спортивных сборных
команд субъектов Российской Федерации утверждается органом государственной власти субъекта
Российской Федерации в сфере здравоохранения по согласованию с органом государственной власти
субъекта Российской Федерации в области физической культуры и спорта.

Статья 43. Медицинская помощь гражданам, страдающим социально значимыми
заболеваниями, и гражданам, страдающим заболеваниями, представляющими
опасность для окружающих

1. Гражданам, страдающим социально значимыми заболеваниями, и гражданам, страдающим
заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, оказывается медицинская помощь и
обеспечивается диспансерное наблюдение в соответствующих медицинских организациях.

2. Перечень социально значимых заболеваний и перечень заболеваний, представляющих
опасность для окружающих, утверждаются Правительством Российской Федерации исходя из
высокого уровня первичной инвалидности и смертности населения, снижения продолжительности
жизни заболевших.

2.1. В целях организации оказания медицинской помощи, включая обеспечение лекарственными
препаратами для медицинского применения, при отдельных заболеваниях, указанных в части 1
настоящей статьи, уполномоченным федеральным органом исполнительной власти в порядке,
установленном Правительством Российской Федерации, осуществляется ведение Федерального
регистра лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, и Федерального регистра лиц,
больных туберкулезом, содержащих следующие сведения:

1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного
пенсионного страхования (при наличии);

2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении;

3) дата рождения;

4) пол;

5) адрес места жительства;

6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или иного документа, удостоверяющего
личность, дата выдачи указанных документов;
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7) дата включения в соответствующий Федеральный регистр;

8) диагноз заболевания (состояние);

9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации.
(часть 2.1 введена Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

2.2. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведение
региональных сегментов федеральных регистров, указанных в части 2.1 настоящей статьи, и
своевременное представление сведений, содержащихся в них, в уполномоченный федеральный орган
исполнительной власти в порядке, установленном Правительством Российской Федерации.
(часть 2.2 введена Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

3. Особенности организации оказания медицинской помощи при отдельных заболеваниях,
указанных в части 1 настоящей статьи, могут устанавливаться отдельными федеральными законами.

Статья 44. Медицинская помощь гражданам, которым предоставляются
государственные гарантии в виде обеспечения лекарственными препаратами и
специализированными продуктами лечебного питания
(в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)

1. Редкими (орфанными) заболеваниями являются заболевания, которые имеют
распространенность не более 10 случаев заболевания на 100 тысяч населения.

2. Перечень редких (орфанных) заболеваний формируется уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти на основании статистических данных и размещается на его
официальном сайте в сети "Интернет".

3. Перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных)
заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности, из
числа заболеваний, указанных в части 2 настоящей статьи, утверждается Правительством Российской
Федерации.

4. В целях обеспечения граждан, страдающих заболеваниями, включенными в перечень,
утвержденный в соответствии с частью 3 настоящей статьи, лекарственными препаратами и
специализированными продуктами лечебного питания осуществляется ведение Федерального регистра
лиц, страдающих жизнеугрожающими и хроническими прогрессирующими редкими (орфанными)
заболеваниями, приводящими к сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности
(далее в настоящей статье - Федеральный регистр), содержащего следующие сведения:
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного
пенсионного страхования (при наличии);

2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении;

3) дата рождения;

4) пол;
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5) адрес места жительства;

6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или удостоверения личности, дата выдачи
указанных документов;

7) дата включения в Федеральный регистр;

8) диагноз заболевания (состояние);

9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации.

5. Ведение Федерального регистра осуществляется уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти в порядке, установленном Правительством Российской Федерации.

6. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведение
регионального сегмента Федерального регистра и своевременное представление сведений,
содержащихся в нем, в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти в порядке,
установленном Правительством Российской Федерации.

7. Организация обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным
нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и
родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским
артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, лиц после трансплантации
органов и (или) тканей лекарственными препаратами осуществляется в порядке, установленном
Правительством Российской Федерации. Обеспечение лекарственными препаратами указанных лиц
осуществляется по перечню лекарственных препаратов, утверждаемому Правительством Российской
Федерации и формируемому в установленном им порядке.
(часть 7 в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 299-ФЗ)

8. В целях обеспечения лиц, указанных в части 7 настоящей статьи, лекарственными препаратами
уполномоченный федеральный орган исполнительной власти в порядке, устанавливаемом
Правительством Российской Федерации, осуществляет ведение Федерального регистра лиц, больных
гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными
новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом,
гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом,
мукополисахаридозом I, II и VI типов, лиц после трансплантации органов и (или) тканей, который
содержит следующие сведения:
(в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 299-ФЗ)

1) страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина в системе обязательного
пенсионного страхования (при наличии);

2) фамилия, имя, отчество, а также фамилия, которая была у гражданина при рождении;

3) дата рождения;

4) пол;

5) адрес места жительства;
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6) серия и номер паспорта (свидетельства о рождении) или удостоверения личности, дата выдачи
указанных документов;

7) дата включения в указанный федеральный регистр;

8) диагноз заболевания (состояния);

9) иные сведения, определяемые Правительством Российской Федерации.
(часть 8 введена Федеральным законом от 26.04.2016 N 112-ФЗ)

9. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации осуществляют ведение
регионального сегмента федерального регистра, указанного в части 8 настоящей статьи, и
своевременное представление сведений, содержащихся в нем, в уполномоченный федеральный орган
исполнительной власти.
(часть 9 введена Федеральным законом от 26.04.2016 N 112-ФЗ)

10. Правительство Российской Федерации вправе принимать решение о включении в перечень
заболеваний, указанных в пункте 21 части 2 статьи 14 настоящего Федерального закона,
дополнительных заболеваний, для лечения которых обеспечение граждан лекарственными
препаратами осуществляется за счет средств федерального бюджета.
(часть 10 введена Федеральным законом от 26.04.2016 N 112-ФЗ)

Статья 45. Запрет эвтаназии

Медицинским работникам запрещается осуществление эвтаназии, то есть ускорение по просьбе
пациента его смерти какими-либо действиями (бездействием) или средствами, в том числе
прекращение искусственных мероприятий по поддержанию жизни пациента.

Статья 46. Медицинские осмотры, диспансеризация

1. Медицинский осмотр представляет собой комплекс медицинских вмешательств, направленных
на выявление патологических состояний, заболеваний и факторов риска их развития.

2. Видами медицинских осмотров являются:

1) профилактический медицинский осмотр, проводимый в целях раннего (своевременного)
выявления состояний, заболеваний и факторов риска их развития, немедицинского потребления
наркотических средств и психотропных веществ, а также в целях определения групп здоровья и
выработки рекомендаций для пациентов;
(в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

2) предварительный медицинский осмотр, проводимый при поступлении на работу в целях
определения соответствия состояния здоровья работника поручаемой ему работе, а также при приеме
на обучение в случае, предусмотренном частью 7 статьи 55 Федерального закона от 29 декабря 2012
года N 273-ФЗ "Об образовании в Российской Федерации";
(п. 2 в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

3) периодический медицинский осмотр, проводимый с установленной периодичностью в целях
динамического наблюдения за состоянием здоровья работников, своевременного выявления
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начальных форм профессиональных заболеваний, ранних признаков воздействия вредных и (или)
опасных производственных факторов рабочей среды, трудового процесса на состояние здоровья
работников в целях формирования групп риска развития профессиональных заболеваний, выявления
медицинских противопоказаний к осуществлению отдельных видов работ;
(п. 3 в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

4) предсменные, предрейсовые медицинские осмотры, проводимые перед началом рабочего дня
(смены, рейса) в целях выявления признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных
факторов, состояний и заболеваний, препятствующих выполнению трудовых обязанностей, в том
числе алкогольного, наркотического или иного токсического опьянения и остаточных явлений такого
опьянения;

5) послесменные, послерейсовые медицинские осмотры, проводимые по окончании рабочего дня
(смены, рейса) в целях выявления признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных
факторов рабочей среды и трудового процесса на состояние здоровья работников, острого
профессионального заболевания или отравления, признаков алкогольного, наркотического или иного
токсического опьянения;

6) иные установленные законодательством Российской Федерации виды медицинских осмотров.
(п. 6 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3. Утратил силу. - Федеральный закон от 03.07.2016 N 286-ФЗ.

4. Диспансеризация представляет собой комплекс мероприятий, включающий в себя
профилактический медицинский осмотр и дополнительные методы обследований, проводимых в целях
оценки состояния здоровья (включая определение группы здоровья и группы диспансерного
наблюдения) и осуществляемых в отношении определенных групп населения в соответствии с
законодательством Российской Федерации.
(часть 4 в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

5. Диспансерное наблюдение представляет собой проводимое с определенной периодичностью
необходимое обследование лиц, страдающих хроническими заболеваниями, функциональными
расстройствами, иными состояниями, в целях своевременного выявления, предупреждения
осложнений, обострений заболеваний, иных состояний, их профилактики и осуществления
медицинской реабилитации указанных лиц, проводимое в порядке, установленном уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

6. В случаях, установленных законодательством Российской Федерации, прохождение и
проведение медицинских осмотров, диспансеризации и диспансерного наблюдения являются
обязательными.

7. Порядок и периодичность проведения медицинских осмотров, диспансеризации,
диспансерного наблюдения и перечень включаемых в них исследований утверждаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, если иное не предусмотрено
законодательством Российской Федерации. При проведении медицинских осмотров, диспансеризации
могут учитываться результаты ранее проведенных (не позднее одного года) медицинских осмотров,
диспансеризации, подтвержденные медицинскими документами пациента.
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ)
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Статья 47. Донорство органов и тканей человека и их трансплантация (пересадка)

1. Трансплантация (пересадка) органов и тканей человека от живого донора или трупа может
быть применена только в случае, если другие методы лечения не могут обеспечить сохранение жизни
пациента (реципиента) либо восстановление его здоровья.

2. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) у живого донора допустимо только
в случае, если по заключению врачебной комиссии медицинской организации с привлечением
соответствующих врачей-специалистов, оформленному в виде протокола, его здоровью не будет
причинен значительный вред.

3. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) не допускается у живого лица, не
достигшего восемнадцатилетнего возраста (за исключением случаев пересадки костного мозга) или
признанного в установленном законом порядке недееспособным.

4. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) допускается у живого донора при
наличии его информированного добровольного согласия.

5. Трансплантация (пересадка) органов и тканей человека допускается при наличии
информированного добровольного согласия совершеннолетнего дееспособного реципиента, а в
отношении несовершеннолетнего реципиента, а также в отношении реципиента, признанного в
установленном законом порядке недееспособным, если он по своему состоянию не способен дать
информированное добровольное согласие, - при наличии информированного добровольного согласия
одного из родителей или иного законного представителя, данного в порядке, установленном
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

6. Совершеннолетний дееспособный гражданин может в устной форме в присутствии свидетелей
или в письменной форме, заверенной руководителем медицинской организации либо нотариально,
выразить свое волеизъявление о согласии или о несогласии на изъятие органов и тканей из своего тела
после смерти для трансплантации (пересадки) в порядке, установленном законодательством
Российской Федерации.

7. В случае отсутствия волеизъявления совершеннолетнего дееспособного умершего право
заявить о своем несогласии на изъятие органов и тканей из тела умершего для трансплантации
(пересадки) имеют супруг (супруга), а при его (ее) отсутствии - один из близких родственников (дети,
родители, усыновленные, усыновители, родные братья и родные сестры, внуки, дедушка, бабушка).

8. В случае смерти несовершеннолетнего или лица, признанного в установленном порядке
недееспособным, изъятие органов и тканей из тела умершего для трансплантации (пересадки)
допускается на основании испрошенного согласия одного из родителей.

9. Информация о наличии волеизъявления гражданина, указанного в части 6 настоящей статьи,
иных лиц в случаях, предусмотренных частями 7 и 8 настоящей статьи, выраженного в устной или
письменной форме, заверенной в порядке, предусмотренном частью 6 настоящей статьи, вносится в
медицинскую документацию гражданина.

10. Изъятие органов и тканей для трансплантации (пересадки) у трупа не допускается, если
медицинская организация на момент изъятия в установленном законодательством Российской
Федерации порядке поставлена в известность о том, что данное лицо при жизни либо иные лица в
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случаях, указанных в частях 7 и 8 настоящей статьи, заявили о своем несогласии на изъятие его
органов и тканей после смерти для трансплантации (пересадки).

11. Органы и ткани для трансплантации (пересадки) могут быть изъяты у трупа после
констатации смерти в соответствии со статьей 66 настоящего Федерального закона.

12. В случае необходимости проведения судебно-медицинской экспертизы разрешение на
изъятие органов и тканей у трупа для трансплантации (пересадки) должно быть дано
судебно-медицинским экспертом с уведомлением об этом прокурора.

13. Не допускается принуждение к изъятию органов и тканей человека для трансплантации
(пересадки).

14. В Российской Федерации осуществляется учет донорских органов и тканей человека, доноров
органов и тканей, пациентов (реципиентов) в порядке, устанавливаемом уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти. Финансовое обеспечение мероприятий, связанных с
организацией и ведением учета донорских органов и тканей человека, доноров органов и тканей,
пациентов (реципиентов), осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в
федеральном бюджете уполномоченному федеральному органу исполнительной власти.
(часть 14 в ред. Федерального закона от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

15. Донорство органов и тканей человека и их трансплантация (пересадка) осуществляются в
соответствии с федеральным законом.

16. Порядок финансового обеспечения медицинской деятельности, связанной с донорством
органов человека в целях трансплантации (пересадки), за счет бюджетных ассигнований,
предусмотренных в федеральном бюджете уполномоченному федеральному органу исполнительной
власти, устанавливается Правительством Российской Федерации в соответствии с бюджетным
законодательством Российской Федерации.
(часть 16 введена Федеральным законом от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

Статья 48. Врачебная комиссия и консилиум врачей

1. Врачебная комиссия состоит из врачей и возглавляется руководителем медицинской
организации или одним из его заместителей.

2. Врачебная комиссия создается в медицинской организации в целях совершенствования
организации оказания медицинской помощи, принятия решений в наиболее сложных и конфликтных
случаях по вопросам профилактики, диагностики, лечения и медицинской реабилитации, определения
трудоспособности граждан и профессиональной пригодности некоторых категорий работников,
осуществления оценки качества, обоснованности и эффективности лечебно-диагностических
мероприятий, в том числе назначения лекарственных препаратов, обеспечения назначения и коррекции
лечения в целях учета данных пациентов при обеспечении лекарственными препаратами,
трансплантации (пересадки) органов и тканей человека, медицинской реабилитации, а также принятия
решения по иным медицинским вопросам. Решение врачебной комиссии оформляется протоколом и
вносится в медицинскую документацию пациента.

3. Консилиум врачей - совещание нескольких врачей одной или нескольких специальностей,
необходимое для установления состояния здоровья пациента, диагноза, определения прогноза и

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  56 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


тактики медицинского обследования и лечения, целесообразности направления в специализированные
отделения медицинской организации или другую медицинскую организацию и для решения иных
вопросов в случаях, предусмотренных настоящим Федеральным законом.

4. Консилиум врачей созывается по инициативе лечащего врача в медицинской организации либо
вне медицинской организации (включая дистанционный консилиум врачей). Решение консилиума
врачей оформляется протоколом, подписывается участниками консилиума врачей и вносится в
медицинскую документацию пациента. В протоколе консилиума врачей указываются фамилии врачей,
включенных в состав консилиума врачей, сведения о причинах проведения консилиума врачей,
течении заболевания пациента, состоянии пациента на момент проведения консилиума врачей,
включая интерпретацию клинических данных, лабораторных, инструментальных и иных методов
исследования и решение консилиума врачей. При наличии особого мнения участника консилиума
врачей в протокол вносится соответствующая запись. Мнение участника дистанционного консилиума
врачей с его слов вносится в протокол медицинским работником, находящимся рядом с пациентом.

Статья 49. Медицинские отходы

1. Медицинские отходы - все виды отходов, в том числе анатомические, патолого-анатомические,
биохимические, микробиологические и физиологические, образующиеся в процессе осуществления
медицинской деятельности и фармацевтической деятельности, деятельности по производству
лекарственных средств и медицинских изделий, деятельности в области использования возбудителей
инфекционных заболеваний и генно-инженерно-модифицированных организмов в медицинских целях,
а также при производстве, хранении биомедицинских клеточных продуктов.
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 03.08.2018 N 323-ФЗ)

2. Медицинские отходы разделяются по степени их эпидемиологической, токсикологической,
радиационной опасности, а также негативного воздействия на среду обитания в соответствии с
критериями, устанавливаемыми Правительством Российской Федерации, на следующие классы:

1) класс "А" - эпидемиологически безопасные отходы, приближенные по составу к твердым
бытовым отходам;

2) класс "Б" - эпидемиологически опасные отходы;

3) класс "В" - чрезвычайно эпидемиологически опасные отходы;

4) класс "Г" - токсикологические опасные отходы, приближенные по составу к промышленным;

5) класс "Д" - радиоактивные отходы.

3. Медицинские отходы подлежат сбору, использованию, обезвреживанию, размещению,
хранению, транспортировке, учету и утилизации в порядке, установленном законодательством в
области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения.
(часть 3 в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

Статья 50. Народная медицина

1. Народной медициной являются методы оздоровления, утвердившиеся в народном опыте, в
основе которых лежит использование знаний, умений и практических навыков по оценке и
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восстановлению здоровья. К народной медицине не относится оказание услуг оккультно-магического
характера, а также совершение религиозных обрядов.

2. Право на занятие народной медициной имеет гражданин, получивший разрешение, выданное
органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере охраны здоровья.

3. Решение о выдаче разрешения на занятие народной медициной принимается на основании
заявления гражданина и представления медицинской профессиональной некоммерческой организации
либо заявления гражданина и совместного представления медицинской профессиональной
некоммерческой организации и медицинской организации. Разрешение дает право на занятие
народной медициной на территории субъекта Российской Федерации, органом исполнительной власти
которого выдано такое разрешение.

4. Лицо, получившее разрешение, занимается народной медициной в порядке, установленном
органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации.

5. Лишение гражданина разрешения на занятие народной медициной производится по решению
органа исполнительной власти субъекта Российской Федерации, выдавшего такое разрешение, и
может быть обжаловано в суд.

6. Народная медицина не входит в программу государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи.

7. Незаконное занятие народной медициной, а также причинение вреда жизни или здоровью
граждан при занятии народной медициной влечет за собой ответственность, предусмотренную
законодательством Российской Федерации.

Глава 6. ОХРАНА ЗДОРОВЬЯ МАТЕРИ И РЕБЕНКА, ВОПРОСЫ
СЕМЬИ И РЕПРОДУКТИВНОГО ЗДОРОВЬЯ

Статья 51. Права семьи в сфере охраны здоровья

1. Каждый гражданин имеет право по медицинским показаниям на консультации без взимания
платы по вопросам планирования семьи, наличия социально значимых заболеваний и заболеваний,
представляющих опасность для окружающих, по медико-психологическим аспектам семейно-брачных
отношений, а также на медико-генетические и другие консультации и обследования в медицинских
организациях государственной системы здравоохранения в целях предупреждения возможных
наследственных и врожденных заболеваний у потомства.

2. Отцу ребенка или иному члену семьи предоставляется право при наличии согласия женщины с
учетом состояния ее здоровья присутствовать при рождении ребенка, за исключением случаев
оперативного родоразрешения, при наличии в учреждении родовспоможения соответствующих
условий (индивидуальных родовых залов) и отсутствии у отца или иного члена семьи инфекционных
заболеваний. Реализация такого права осуществляется без взимания платы с отца ребенка или иного
члена семьи.

3. Одному из родителей, иному члену семьи или иному законному представителю
предоставляется право на бесплатное совместное нахождение с ребенком в медицинской организации
при оказании ему медицинской помощи в стационарных условиях в течение всего периода лечения
независимо от возраста ребенка. При совместном нахождении в медицинской организации в

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  58 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


стационарных условиях с ребенком до достижения им возраста четырех лет, а с ребенком старше
данного возраста - при наличии медицинских показаний плата за создание условий пребывания в
стационарных условиях, в том числе за предоставление спального места и питания, с указанных лиц не
взимается.

Статья 52. Права беременных женщин и матерей в сфере охраны здоровья

1. Материнство в Российской Федерации охраняется и поощряется государством.

2. Каждая женщина в период беременности, во время родов и после родов обеспечивается
медицинской помощью в медицинских организациях в рамках программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.

3. Обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в
возрасте до трех лет, в том числе через специальные пункты питания и организации торговли,
осуществляется по заключению врачей в соответствии с законодательством субъектов Российской
Федерации.

Статья 53. Рождение ребенка

1. Моментом рождения ребенка является момент отделения плода от организма матери
посредством родов.

2. При рождении живого ребенка медицинская организация, в которой произошли роды, выдает
документ установленной формы.

3. Медицинские критерии рождения, в том числе сроки беременности, масса тела ребенка при
рождении и признаки живорождения, а также порядок выдачи документа о рождении и его форма
утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Статья 54. Права несовершеннолетних в сфере охраны здоровья

1. В сфере охраны здоровья несовершеннолетние имеют право на:

1) прохождение медицинских осмотров, в том числе профилактических медицинских осмотров, в
связи с занятиями физической культурой и спортом, прохождение диспансеризации, диспансерного
наблюдения, медицинской реабилитации, оказание медицинской помощи, в том числе в период
обучения и воспитания в образовательных организациях, в порядке, установленном уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти, и на условиях, установленных органами
государственной власти субъектов Российской Федерации;
(в ред. Федеральных законов от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

2) оказание медицинской помощи в период оздоровления и организованного отдыха в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти;

3) санитарно-гигиеническое просвещение, обучение и труд в условиях, соответствующих их
физиологическим особенностям и состоянию здоровья и исключающих воздействие на них
неблагоприятных факторов;
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4) медицинскую консультацию без взимания платы при определении профессиональной
пригодности в порядке и на условиях, которые установлены органами государственной власти
субъектов Российской Федерации;

5) получение информации о состоянии здоровья в доступной для них форме в соответствии со
статьей 22 настоящего Федерального закона.

2. Несовершеннолетние в возрасте старше пятнадцати лет или больные наркоманией
несовершеннолетние в возрасте старше шестнадцати лет имеют право на информированное
добровольное согласие на медицинское вмешательство или на отказ от него в соответствии с
настоящим Федеральным законом, за исключением случаев оказания им медицинской помощи в
соответствии с частями 2 и 9 статьи 20 настоящего Федерального закона.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3. Дети-сироты, дети, оставшиеся без попечения родителей, и дети, находящиеся в трудной
жизненной ситуации, до достижения ими возраста четырех лет включительно могут содержаться в
медицинских организациях государственной системы здравоохранения и муниципальной системы
здравоохранения в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти, и на условиях, установленных органами государственной власти субъектов Российской
Федерации.

Статья 55. Применение вспомогательных репродуктивных технологий

1. Вспомогательные репродуктивные технологии представляют собой методы лечения бесплодия,
при применении которых отдельные или все этапы зачатия и раннего развития эмбрионов
осуществляются вне материнского организма (в том числе с использованием донорских и (или)
криоконсервированных половых клеток, тканей репродуктивных органов и эмбрионов, а также
суррогатного материнства).

2. Порядок использования вспомогательных репродуктивных технологий, противопоказания и
ограничения к их применению утверждаются уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти.

3. Мужчина и женщина, как состоящие, так и не состоящие в браке, имеют право на применение
вспомогательных репродуктивных технологий при наличии обоюдного информированного
добровольного согласия на медицинское вмешательство. Одинокая женщина также имеет право на
применение вспомогательных репродуктивных технологий при наличии ее информированного
добровольного согласия на медицинское вмешательство.

4. При использовании вспомогательных репродуктивных технологий выбор пола будущего
ребенка не допускается, за исключением случаев возможности наследования заболеваний, связанных с
полом.

5. Граждане имеют право на криоконсервацию и хранение своих половых клеток, тканей
репродуктивных органов и эмбрионов за счет личных средств и иных средств, предусмотренных
законодательством Российской Федерации.

6. Половые клетки, ткани репродуктивных органов и эмбрионы человека не могут быть
использованы для промышленных целей.
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7. Быть донорами половых клеток имеют право граждане в возрасте от восемнадцати до тридцати
пяти лет, физически и психически здоровые, прошедшие медико-генетическое обследование.

8. При использовании донорских половых клеток и эмбрионов граждане имеют право на
получение информации о результатах медицинского, медико-генетического обследования донора, о
его расе и национальности, а также о внешних данных.

9. Суррогатное материнство представляет собой вынашивание и рождение ребенка (в том числе
преждевременные роды) по договору, заключаемому между суррогатной матерью (женщиной,
вынашивающей плод после переноса донорского эмбриона) и потенциальными родителями, чьи
половые клетки использовались для оплодотворения, либо одинокой женщиной, для которых
вынашивание и рождение ребенка невозможно по медицинским показаниям.

10. Суррогатной матерью может быть женщина в возрасте от двадцати до тридцати пяти лет,
имеющая не менее одного здорового собственного ребенка, получившая медицинское заключение об
удовлетворительном состоянии здоровья, давшая письменное информированное добровольное
согласие на медицинское вмешательство. Женщина, состоящая в браке, зарегистрированном в порядке,
установленном законодательством Российской Федерации, может быть суррогатной матерью только с
письменного согласия супруга. Суррогатная мать не может быть одновременно донором яйцеклетки.

Статья 56. Искусственное прерывание беременности

1. Каждая женщина самостоятельно решает вопрос о материнстве. Искусственное прерывание
беременности проводится по желанию женщины при наличии информированного добровольного
согласия.

2. Искусственное прерывание беременности по желанию женщины проводится при сроке
беременности до двенадцати недель.

3. Искусственное прерывание беременности проводится:

1) не ранее 48 часов с момента обращения женщины в медицинскую организацию для
искусственного прерывания беременности:

а) при сроке беременности четвертая - седьмая недели;

б) при сроке беременности одиннадцатая - двенадцатая недели, но не позднее окончания
двенадцатой недели беременности;

2) не ранее семи дней с момента обращения женщины в медицинскую организацию для
искусственного прерывания беременности при сроке беременности восьмая - десятая недели
беременности.

4. Искусственное прерывание беременности по социальным показаниям проводится при сроке
беременности до двадцати двух недель, а при наличии медицинских показаний - независимо от срока
беременности.

5. Социальные показания для искусственного прерывания беременности определяются
Правительством Российской Федерации.
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6. Перечень медицинских показаний для искусственного прерывания беременности определяется
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

7. Искусственное прерывание беременности у совершеннолетней, признанной в установленном
законом порядке недееспособной, если она по своему состоянию не способна выразить свою волю,
возможно по решению суда, принимаемому по заявлению ее законного представителя и с участием
совершеннолетней, признанной в установленном законом порядке недееспособной.

8. Незаконное проведение искусственного прерывания беременности влечет за собой
административную или уголовную ответственность, установленную законодательством Российской
Федерации.
(в ред. Федерального закона от 21.07.2014 N 243-ФЗ)

Статья 57. Медицинская стерилизация

1. Медицинская стерилизация как специальное медицинское вмешательство в целях лишения
человека способности к воспроизводству потомства или как метод контрацепции может быть
проведена только по письменному заявлению гражданина в возрасте старше тридцати пяти лет или
гражданина, имеющего не менее двух детей, а при наличии медицинских показаний и
информированного добровольного согласия гражданина - независимо от возраста и наличия детей.

2. По заявлению законного представителя совершеннолетнего лица, признанного в
установленном законом порядке недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно
выразить свою волю, медицинская стерилизация возможна по решению суда, принимаемому с
участием совершеннолетнего лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным.

3. Перечень медицинских показаний для медицинской стерилизации определяется
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Глава 7. МЕДИЦИНСКАЯ ЭКСПЕРТИЗА
И МЕДИЦИНСКОЕ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ

Статья 58. Медицинская экспертиза

1. Медицинской экспертизой является проводимое в установленном порядке исследование,
направленное на установление состояния здоровья гражданина, в целях определения его способности
осуществлять трудовую или иную деятельность, а также установления причинно-следственной связи
между воздействием каких-либо событий, факторов и состоянием здоровья гражданина.

2. В Российской Федерации проводятся следующие виды медицинских экспертиз:

1) экспертиза временной нетрудоспособности;

2) медико-социальная экспертиза;

3) военно-врачебная экспертиза;

4) судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы;
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5) экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связи заболевания с профессией;

6) экспертиза качества медицинской помощи.

3. Граждане имеют право на проведение независимой медицинской экспертизы в порядке и в
случаях, которые установлены положением о независимой медицинской экспертизе, утверждаемым
Правительством Российской Федерации.

4. В случае, предусмотренном статьей 61 настоящего Федерального закона, может проводиться
независимая военно-врачебная экспертиза.

Статья 59. Экспертиза временной нетрудоспособности

1. Экспертиза временной нетрудоспособности граждан в связи с заболеваниями, травмами,
отравлениями и иными состояниями, связанными с временной потерей трудоспособности,
долечиванием в санаторно-курортных организациях, при необходимости ухода за больным членом
семьи, в связи с карантином, на время протезирования в стационарных условиях, в связи с
беременностью и родами, при усыновлении ребенка проводится в целях определения способности
работника осуществлять трудовую деятельность, необходимости и сроков временного или
постоянного перевода работника по состоянию здоровья на другую работу, а также принятия решения
о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу.

2. Экспертиза временной нетрудоспособности проводится лечащим врачом, который единолично
выдает гражданам листки нетрудоспособности сроком до пятнадцати календарных дней
включительно, а в случаях, установленных уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти, - фельдшером либо зубным врачом, которые единолично выдают листок нетрудоспособности
на срок до десяти календарных дней включительно.

3. Продление листка нетрудоспособности на больший срок, чем указано в части 2 настоящей
статьи (но не более чем на пятнадцать календарных дней единовременно), осуществляется по решению
врачебной комиссии, назначаемой руководителем медицинской организации из числа врачей,
прошедших обучение по вопросам проведения экспертизы временной нетрудоспособности.

3.1. Экспертиза временной нетрудоспособности в связи с беременностью и родами, при
усыновлении ребенка проводится лечащим врачом или в случаях, установленных уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти, фельдшером, которые единовременно выдают листок
нетрудоспособности в порядке и на срок, которые установлены уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.
(часть 3.1 введена Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3.2. Листок нетрудоспособности выдается в форме документа на бумажном носителе или (с
письменного согласия пациента) формируется в виде электронного документа, подписанного с
использованием усиленной квалифицированной электронной подписи медицинским работником и
медицинской организацией.
(часть 3.2 введена Федеральным законом от 01.05.2017 N 86-ФЗ)

4. При очевидном неблагоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее четырех
месяцев с даты начала временной нетрудоспособности пациент направляется для прохождения
медико-социальной экспертизы в целях оценки ограничения жизнедеятельности, а в случае отказа от
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прохождения медико-социальной экспертизы листок нетрудоспособности закрывается. При
благоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее десяти месяцев с даты начала временной
нетрудоспособности при состоянии после травм и реконструктивных операций и не позднее
двенадцати месяцев при лечении туберкулеза пациент либо выписывается к занятию трудовой
деятельностью, либо направляется на медико-социальную экспертизу.

5. При оформлении листка нетрудоспособности в целях соблюдения врачебной тайны
указывается только причина временной нетрудоспособности (заболевание, травма или иная причина).
По письменному заявлению гражданина в листок нетрудоспособности могут вноситься сведения о
диагнозе заболевания.

6. Порядок проведения экспертизы временной нетрудоспособности устанавливается
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

7. Фонд социального страхования Российской Федерации в целях оценки обоснованности
расходования средств обязательного социального страхования на выплату пособий по временной
нетрудоспособности в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти, вправе осуществлять проверку соблюдения порядка выдачи, продления и
оформления листков нетрудоспособности.

Статья 60. Медико-социальная экспертиза

1. Медико-социальная экспертиза проводится в целях определения потребностей
освидетельствуемого лица в мерах социальной защиты, включая реабилитацию, федеральными
учреждениями медико-социальной экспертизы на основе оценки ограничений жизнедеятельности,
вызванных стойким расстройством функций организма.

2. Медико-социальная экспертиза проводится в соответствии с законодательством Российской
Федерации о социальной защите инвалидов.

Статья 61. Военно-врачебная экспертиза

1. Военно-врачебная экспертиза проводится в целях:

1) определения годности к военной службе (приравненной к ней службе), обучению (службе) по
конкретным военно-учетным специальностям (специальностям в соответствии с занимаемой
должностью);

2) установления причинной связи увечий (ранений, травм, контузий), заболеваний у
военнослужащих (приравненных к ним лиц, граждан, призванных на военные сборы) и граждан,
уволенных с военной службы (приравненной к ней службы, военных сборов), с прохождением военной
службы (приравненной к ней службы);

3) решения других вопросов, предусмотренных законодательством Российской Федерации.

2. Положение о военно-врачебной экспертизе, предусматривающее порядок проведения
военно-врачебной экспертизы в федеральных органах исполнительной власти и федеральных
государственных органах, в которых федеральным законом предусмотрена военная служба
(приравненная к ней служба), и в создаваемых на военное время специальных формированиях, в том

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  64 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


числе порядок проведения медицинского обследования и медицинского освидетельствования граждан
при постановке их на воинский учет, призыве на военную службу, поступлении на военную службу по
контракту или приравненную к ней службу, поступлении в военные профессиональные
образовательные организации или военные образовательные организации высшего образования,
призыве на военные сборы, граждан, ранее признанных ограниченно годными к военной службе по
состоянию здоровья, граждан, проходящих альтернативную гражданскую службу, а также требования
к состоянию здоровья граждан, подлежащих призыву на военную службу, изъявивших желание
заключить с Министерством обороны Российской Федерации договор об обучении в военном учебном
центре при федеральной государственной образовательной организации высшего образования по
программе военной подготовки или в военной образовательной организации высшего образования по
программе военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе военной подготовки
солдат, матросов запаса, призываемых на военные сборы (проходящих военные сборы), поступающих
на военную службу по контракту или приравненную к ней службу, в военные профессиональные
образовательные организации или военные образовательные организации высшего образования,
военнослужащих и граждан, пребывающих в запасе, утверждается Правительством Российской
Федерации. При этом медицинское освидетельствование граждан, изъявивших желание заключить с
Министерством обороны Российской Федерации договор об обучении в военном учебном центре при
федеральной государственной образовательной организации высшего образования по программе
военной подготовки или в военной образовательной организации высшего образования по программе
военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе военной подготовки солдат, матросов
запаса, осуществляется в порядке, предусмотренном указанным Положением.
(часть 2 в ред. Федерального закона от 03.08.2018 N 309-ФЗ)

3. Требования к состоянию здоровья граждан, за исключением указанных в части 4 настоящей
статьи, устанавливаются соответствующими федеральными органами исполнительной власти и
федеральными государственными органами, в которых граждане проходят военную службу
(приравненную к ней службу).
(в ред. Федерального закона от 01.07.2017 N 154-ФЗ)

4. Требования к состоянию здоровья граждан, направляемых на альтернативную гражданскую
службу или проходящих альтернативную гражданскую службу, аналогичны требованиям,
предъявляемым к гражданам, призываемым на военную службу или проходящим военную службу по
призыву.

5. Заключения военно-врачебной экспертизы являются обязательными для исполнения
должностными лицами на территории Российской Федерации.

6. При несогласии граждан с заключением военно-врачебной экспертизы по их заявлению
проводится независимая военно-врачебная экспертиза. Положение о независимой военно-врачебной
экспертизе утверждается Правительством Российской Федерации.

7. Экспертиза признается независимой, если проводящие ее эксперт либо члены экспертной
комиссии не находятся в служебной или иной зависимости от учреждения или комиссии, проводивших
военно-врачебную экспертизу, а также от органов, учреждений, должностных лиц и граждан,
заинтересованных в результатах независимой военно-врачебной экспертизы.

8. При проведении независимой военно-врачебной экспертизы гражданам предоставляется право
выбора экспертного учреждения и экспертов.
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9. В случаях, установленных законодательством Российской Федерации, прохождение и
проведение военно-врачебной экспертизы являются обязательными.

Статья 62. Судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы

1. Судебно-медицинская и судебно-психиатрическая экспертизы проводятся в целях
установления обстоятельств, подлежащих доказыванию по конкретному делу, в медицинских
организациях экспертами в соответствии с законодательством Российской Федерации о
государственной судебно-экспертной деятельности.

2. Порядок проведения судебно-медицинской и судебно-психиатрической экспертиз и порядок
определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека, устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Статья 63. Экспертиза профессиональной пригодности и экспертиза связи
заболевания с профессией

1. Экспертиза профессиональной пригодности проводится в целях определения соответствия
состояния здоровья работника возможности выполнения им отдельных видов работ.

2. Экспертиза профессиональной пригодности проводится врачебной комиссией медицинской
организации с привлечением врачей-специалистов по результатам предварительных медицинских
осмотров и периодических медицинских осмотров. По результатам экспертизы профессиональной
пригодности врачебная комиссия выносит медицинское заключение о пригодности или непригодности
работника к выполнению отдельных видов работ.

3. Порядок проведения экспертизы профессиональной пригодности, форма медицинского
заключения о пригодности или непригодности к выполнению отдельных видов работ устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

4. Экспертиза связи заболевания с профессией проводится в целях установления
причинно-следственной связи заболевания с профессиональной деятельностью.

5. Экспертиза связи заболевания с профессией проводится специализированной медицинской
организацией или специализированным структурным подразделением медицинской организации в
области профессиональной патологии при выявлении профессионального заболевания. По результатам
экспертизы связи заболевания с профессией выносится медицинское заключение о наличии или об
отсутствии профессионального заболевания.

6. Порядок проведения экспертизы связи заболевания с профессией и форма медицинского
заключения о наличии или об отсутствии профессионального заболевания устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

Статья 64. Экспертиза качества медицинской помощи

1. Экспертиза качества медицинской помощи проводится в целях выявления нарушений при
оказании медицинской помощи, в том числе оценки своевременности ее оказания, правильности
выбора методов профилактики, диагностики, лечения и реабилитации, степени достижения
запланированного результата.
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КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в ч. 2 ст. 64 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

2. Критерии оценки качества медицинской помощи формируются по группам заболеваний или
состояний на основе соответствующих порядков оказания медицинской помощи, стандартов
медицинской помощи и клинических рекомендаций (протоколов лечения) по вопросам оказания
медицинской помощи, разрабатываемых и утверждаемых в соответствии с частью 2 статьи 76
настоящего Федерального закона, и утверждаются уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в ч. 3 ст. 64 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

3. Экспертиза качества медицинской помощи, оказываемой в рамках программ обязательного
медицинского страхования, проводится в соответствии с законодательством Российской Федерации об
обязательном медицинском страховании.

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в ч. 4 ст. 64 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

4. Экспертиза качества медицинской помощи, за исключением медицинской помощи,
оказываемой в соответствии с законодательством Российской Федерации об обязательном
медицинском страховании, осуществляется в порядке, установленном уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.

Статья 65. Медицинское освидетельствование

1. Медицинское освидетельствование лица представляет собой совокупность методов
медицинского осмотра и медицинских исследований, направленных на подтверждение такого
состояния здоровья человека, которое влечет за собой наступление юридически значимых
последствий.

2. Видами медицинского освидетельствования являются:

1) освидетельствование на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного
токсического);

2) психиатрическое освидетельствование;

3) освидетельствование на наличие медицинских противопоказаний к управлению транспортным
средством;

4) освидетельствование на наличие медицинских противопоказаний к владению оружием;

5) иные виды медицинского освидетельствования, установленные законодательством Российской
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Федерации.

3. Финансовое обеспечение медицинского освидетельствования осуществляется в соответствии с
законодательством Российской Федерации.

4. Медицинское освидетельствование проводится в медицинских организациях в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

5. Психиатрическое освидетельствование проводится в соответствии с законодательством
Российской Федерации о психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании.

Глава 8. МЕДИЦИНСКИЕ МЕРОПРИЯТИЯ, ОСУЩЕСТВЛЯЕМЫЕ В СВЯЗИ
СО СМЕРТЬЮ ЧЕЛОВЕКА

Статья 66. Определение момента смерти человека и прекращения
реанимационных мероприятий

1. Моментом смерти человека является момент смерти его мозга или его биологической смерти
(необратимой гибели человека).

2. Смерть мозга наступает при полном и необратимом прекращении всех его функций,
регистрируемом при работающем сердце и искусственной вентиляции легких.

3. Диагноз смерти мозга устанавливается консилиумом врачей в медицинской организации, в
которой находится пациент. В состав консилиума врачей должны быть включены
анестезиолог-реаниматолог и невролог, имеющие опыт работы по специальности не менее чем пять
лет. В состав консилиума врачей не могут быть включены специалисты, принимающие участие в
изъятии и трансплантации (пересадке) органов и (или) тканей.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

4. Биологическая смерть человека устанавливается на основании наличия ранних и (или) поздних
трупных изменений.

5. Констатация биологической смерти человека осуществляется медицинским работником
(врачом или фельдшером).

6. Реанимационные мероприятия прекращаются в случае признания их абсолютно
бесперспективными, а именно:

1) при констатации смерти человека на основании смерти головного мозга, в том числе на фоне
неэффективного применения полного комплекса реанимационных мероприятий, направленных на
поддержание жизни;

2) при неэффективности реанимационных мероприятий, направленных на восстановление
жизненно важных функций, в течение тридцати минут;

3) при отсутствии у новорожденного сердцебиения по истечении десяти минут с начала
проведения реанимационных мероприятий (искусственной вентиляции легких, массажа сердца,
введения лекарственных препаратов).
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7. Реанимационные мероприятия не проводятся:

1) при состоянии клинической смерти (остановке жизненно важных функций организма человека
(кровообращения и дыхания) потенциально обратимого характера на фоне отсутствия признаков
смерти мозга) на фоне прогрессирования достоверно установленных неизлечимых заболеваний или
неизлечимых последствий острой травмы, несовместимых с жизнью;

2) при наличии признаков биологической смерти человека.

8. Порядок определения момента смерти человека, в том числе критерии и процедура
установления смерти человека, порядок прекращения реанимационных мероприятий и форма
протокола установления смерти человека определяются Правительством Российской Федерации.

Статья 67. Проведение патолого-анатомических вскрытий

1. Патолого-анатомические вскрытия проводятся врачами соответствующей специальности в
целях получения данных о причине смерти человека и диагнозе заболевания.

2. Порядок проведения патолого-анатомических вскрытий определяется уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.

3. По религиозным мотивам при наличии письменного заявления супруга или близкого
родственника (детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных братьев и родных сестер,
внуков, дедушки, бабушки), а при их отсутствии иных родственников либо законного представителя
умершего или при волеизъявлении самого умершего, сделанном им при жизни,
патолого-анатомическое вскрытие не производится, за исключением случаев:

1) подозрения на насильственную смерть;

2) невозможности установления заключительного клинического диагноза заболевания,
приведшего к смерти, и (или) непосредственной причины смерти;

3) оказания умершему пациенту медицинской организацией медицинской помощи в
стационарных условиях менее одних суток;

4) подозрения на передозировку или непереносимость лекарственных препаратов или
диагностических препаратов;

5) смерти:

а) связанной с проведением профилактических, диагностических, инструментальных,
анестезиологических, реанимационных, лечебных мероприятий, во время или после операции
переливания крови и (или) ее компонентов;

б) от инфекционного заболевания или при подозрении на него;

в) от онкологического заболевания при отсутствии гистологической верификации опухоли;

г) от заболевания, связанного с последствиями экологической катастрофы;
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д) беременных, рожениц, родильниц (включая последний день послеродового периода) и детей в
возрасте до двадцати восьми дней жизни включительно;

6) рождения мертвого ребенка;

7) необходимости судебно-медицинского исследования.

4. При проведении патолого-анатомического вскрытия гистологический, биохимический,
микробиологический и другие необходимые методы исследований отдельных органов, тканей
умершего или их частей являются неотъемлемой частью диагностического процесса в целях
выявления причин смерти человека, осложнений основного заболевания и сопутствующего
заболевания, его состояния. Волеизъявление умершего, высказанное при его жизни, либо письменное
заявление супруга, близкого родственника (детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных
братьев и родных сестер, внуков, дедушки, бабушки), а при их отсутствии иных родственников либо
законного представителя умершего о проведении таких исследований не требуется.

5. Заключение о причине смерти и диагнозе заболевания выдается супругу, близкому
родственнику (детям, родителям, усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным сестрам,
внукам, дедушке, бабушке), а при их отсутствии иным родственникам либо законному представителю
умершего, правоохранительным органам, органу, осуществляющему государственный контроль
качества и безопасности медицинской деятельности, и органу, осуществляющему контроль качества и
условий предоставления медицинской помощи, по их требованию.

6. Супругу, близкому родственнику (детям, родителям, усыновленным, усыновителям, родным
братьям и родным сестрам, внукам, дедушке, бабушке), а при их отсутствии иным родственникам либо
законному представителю умершего предоставляется право пригласить врача-специалиста (при
наличии его согласия) для участия в патолого-анатомическом вскрытии.

7. Заключение о результатах патолого-анатомического вскрытия может быть обжаловано в суде
супругом, близким родственником (детьми, родителями, усыновленными, усыновителями, родными
братьями и родными сестрами, внуками, дедушкой, бабушкой), а при их отсутствии иным
родственником либо законным представителем умершего в порядке, установленном
законодательством Российской Федерации.

8. Патолого-анатомическое вскрытие проводится с соблюдением достойного отношения к телу
умершего человека и сохранением максимально его анатомической формы.

Статья 68. Использование тела, органов и тканей умершего человека

1. Тело, органы и ткани умершего человека могут использоваться в медицинских (за
исключением использования в целях, предусмотренных статьей 47 настоящего Федерального закона),
научных и учебных целях в следующих случаях:
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

1) при наличии письменного волеизъявления лица, сделанного им при жизни и нотариально
удостоверенного в установленном порядке, о возможности такого использования;

2) если тело не востребовано после смерти человека по причине отсутствия его супруга, близких
родственников (детей, родителей, усыновленных, усыновителей, родных братьев и родных сестер,
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внуков, дедушки, бабушки), иных родственников, законных представителей или других лиц, взявших
на себя обязанность осуществить погребение, в порядке и в сроки, установленные законодательством
Российской Федерации о погребении и похоронном деле.

2. Порядок и условия передачи невостребованного тела, органов и тканей умершего человека для
использования в медицинских, научных и учебных целях, порядок использования невостребованного
тела, органов и тканей умершего человека в указанных целях, в том числе максимальный срок их
использования, устанавливаются Правительством Российской Федерации. После истечения
максимального срока невостребованное тело, органы и ткани умершего человека подлежат
погребению в соответствии с законодательством Российской Федерации о погребении и похоронном
деле.

Глава 9. МЕДИЦИНСКИЕ РАБОТНИКИ И ФАРМАЦЕВТИЧЕСКИЕ
РАБОТНИКИ, МЕДИЦИНСКИЕ ОРГАНИЗАЦИИ

Статья 69. Право на осуществление медицинской деятельности и
фармацевтической деятельности

КонсультантПлюс: примечание.
До 01.01.2026 установлен особый порядок получения права на осуществление медицинской или
фармацевтической деятельности (ст. 100 данного закона).

1. Право на осуществление медицинской деятельности в Российской Федерации имеют лица,
получившие медицинское или иное образование в Российской Федерации в соответствии с
федеральными государственными образовательными стандартами и имеющие свидетельство об
аккредитации специалиста.

2. Право на осуществление фармацевтической деятельности в Российской Федерации имеют:

1) лица, получившие фармацевтическое образование в Российской Федерации в соответствии с
федеральными государственными образовательными стандартами, утверждаемыми в порядке,
установленном законодательством Российской Федерации, и имеющие свидетельство об аккредитации
специалиста;

2) лица, обладающие правом на осуществление медицинской деятельности и получившие
дополнительное профессиональное образование в части розничной торговли лекарственными
препаратами, при условии их работы в обособленных подразделениях (амбулаториях, фельдшерских и
фельдшерско-акушерских пунктах, центрах (отделениях) общей врачебной (семейной) практики)
медицинских организаций, имеющих лицензию на осуществление фармацевтической деятельности и
расположенных в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуют аптечные организации.

2.1. Педагогические и научные работники, имеющие сертификат специалиста либо свидетельство
об аккредитации специалиста, осуществляющие практическую подготовку обучающихся в
соответствии со статьей 82 Федерального закона от 29 декабря 2012 года N 273-ФЗ "Об образовании в
Российской Федерации", а также научные работники, имеющие сертификат специалиста либо
свидетельство об аккредитации специалиста, осуществляющие научные исследования в сфере охраны
здоровья, вправе осуществлять медицинскую деятельность. На педагогических и научных работников
при осуществлении ими медицинской деятельности распространяются права, обязанности и
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ответственность медицинских работников.
(часть 2.1 введена Федеральным законом от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

КонсультантПлюс: примечание.
Переход к процедуре аккредитации специалистов осуществляется поэтапно по 31.12.2025 года
включительно в соответствии со ст. 100 данного документа.

3. Аккредитация специалиста - процедура определения соответствия лица, получившего
медицинское, фармацевтическое или иное образование, требованиям к осуществлению медицинской
деятельности по определенной медицинской специальности либо фармацевтической деятельности.
Аккредитация специалиста проводится аккредитационной комиссией по окончании освоения им
профессиональных образовательных программ медицинского образования или фармацевтического
образования не реже одного раза в пять лет. Аккредитационная комиссия формируется
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти с участием профессиональных
некоммерческих организаций, указанных в статье 76 настоящего Федерального закона. Положение об
аккредитации специалистов, порядок выдачи свидетельства об аккредитации специалиста, форма
свидетельства об аккредитации специалиста и технические требования к нему утверждаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 3 в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

4. Лица, имеющие медицинское или фармацевтическое образование, не работавшие по своей
специальности более пяти лет, могут быть допущены к осуществлению медицинской деятельности или
фармацевтической деятельности в соответствии с полученной специальностью после прохождения
обучения по дополнительным профессиональным программам (повышение квалификации,
профессиональная переподготовка) и прохождения аккредитации специалиста.
(в ред. Федеральных законов от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

5. Лица, не завершившие освоение образовательных программ высшего медицинского или
высшего фармацевтического образования, и лица с высшим медицинским или высшим
фармацевтическим образованием могут быть допущены к осуществлению медицинской деятельности
или фармацевтической деятельности на должностях среднего медицинского или среднего
фармацевтического персонала в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

6. Лица, получившие медицинское или фармацевтическое образование в иностранных
государствах, допускаются к осуществлению медицинской деятельности или фармацевтической
деятельности после признания в Российской Федерации образования и (или) квалификации,
полученных в иностранном государстве, в порядке, установленном законодательством об образовании,
и прохождения аккредитации специалиста, если иное не предусмотрено международными договорами
Российской Федерации.
(в ред. Федеральных законов от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

7. Лица, незаконно занимающиеся медицинской деятельностью и фармацевтической
деятельностью, несут уголовную ответственность в соответствии с законодательством Российской
Федерации.

Статья 70. Лечащий врач
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1. Лечащий врач назначается руководителем медицинской организации (подразделения
медицинской организации) или выбирается пациентом с учетом согласия врача. В случае требования
пациента о замене лечащего врача руководитель медицинской организации (подразделения
медицинской организации) должен содействовать выбору пациентом другого врача в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

2. Лечащий врач организует своевременное квалифицированное обследование и лечение
пациента, предоставляет информацию о состоянии его здоровья, по требованию пациента или его
законного представителя приглашает для консультаций врачей-специалистов, при необходимости
созывает консилиум врачей для целей, установленных частью 4 статьи 47 настоящего Федерального
закона. Рекомендации консультантов реализуются только по согласованию с лечащим врачом, за
исключением случаев оказания экстренной медицинской помощи.

3. Лечащий врач по согласованию с соответствующим должностным лицом (руководителем)
медицинской организации (подразделения медицинской организации) может отказаться от
наблюдения за пациентом и его лечения, а также уведомить в письменной форме об отказе от
проведения искусственного прерывания беременности, если отказ непосредственно не угрожает жизни
пациента и здоровью окружающих. В случае отказа лечащего врача от наблюдения за пациентом и
лечения пациента, а также в случае уведомления в письменной форме об отказе от проведения
искусственного прерывания беременности должностное лицо (руководитель) медицинской
организации (подразделения медицинской организации) должно организовать замену лечащего врача.

4. Лечащий врач, рекомендуя пациенту лекарственный препарат, медицинское изделие,
специализированный продукт лечебного питания или заменитель грудного молока, обязан
информировать пациента о возможности получения им соответствующих лекарственного препарата,
медицинского изделия, специализированного продукта лечебного питания или заменителя грудного
молока без взимания платы в соответствии с законодательством Российской Федерации.

5. Лечащий врач устанавливает диагноз, который является основанным на всестороннем
обследовании пациента и составленным с использованием медицинских терминов медицинским
заключением о заболевании (состоянии) пациента, в том числе явившемся причиной смерти пациента.

6. Диагноз, как правило, включает в себя сведения об основном заболевании или о состоянии,
сопутствующих заболеваниях или состояниях, а также об осложнениях, вызванных основным
заболеванием и сопутствующим заболеванием.

7. Отдельные функции лечащего врача по непосредственному оказанию медицинской помощи
пациенту в период наблюдения за ним и его лечения, в том числе по назначению и применению
лекарственных препаратов, включая наркотические лекарственные препараты и психотропные
лекарственные препараты, руководителем медицинской организации при организации оказания
первичной медико-санитарной помощи и скорой медицинской помощи могут быть возложены на
фельдшера, акушерку в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти.

Статья 71. Клятва врача

1. Лица, завершившие освоение образовательной программы высшего медицинского
образования, при получении документа об образовании и о квалификации дают клятву врача
следующего содержания:
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(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

"Получая высокое звание врача и приступая к профессиональной деятельности, я торжественно
клянусь:

честно исполнять свой врачебный долг, посвятить свои знания и умения предупреждению и
лечению заболеваний, сохранению и укреплению здоровья человека;

быть всегда готовым оказать медицинскую помощь, хранить врачебную тайну, внимательно и
заботливо относиться к пациенту, действовать исключительно в его интересах независимо от пола,
расы, национальности, языка, происхождения, имущественного и должностного положения, места
жительства, отношения к религии, убеждений, принадлежности к общественным объединениям, а
также других обстоятельств;

проявлять высочайшее уважение к жизни человека, никогда не прибегать к осуществлению
эвтаназии;

хранить благодарность и уважение к своим учителям, быть требовательным и справедливым к
своим ученикам, способствовать их профессиональному росту;

доброжелательно относиться к коллегам, обращаться к ним за помощью и советом, если этого
требуют интересы пациента, и самому никогда не отказывать коллегам в помощи и совете;

постоянно совершенствовать свое профессиональное мастерство, беречь и развивать благородные
традиции медицины.".

2. Клятва врача дается в торжественной обстановке.

Статья 72. Права медицинских работников и фармацевтических работников и
меры их стимулирования

КонсультантПлюс: примечание.
См. Перечень должностей подлежащих обязательному страхованию медицинских,
фармацевтических и иных работников государственной и муниципальной систем здравоохранения,
утв. Постановлением Правительства от 03.04.2006 N 191.

1. Медицинские работники и фармацевтические работники имеют право на основные гарантии,
предусмотренные трудовым законодательством и иными нормативными правовыми актами
Российской Федерации, в том числе на:

1) создание руководителем медицинской организации соответствующих условий для выполнения
работником своих трудовых обязанностей, включая обеспечение необходимым оборудованием, в
порядке, определенном законодательством Российской Федерации;

2) профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации за счет средств
работодателя в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации;

3) профессиональную переподготовку за счет средств работодателя или иных средств,
предусмотренных на эти цели законодательством Российской Федерации, при невозможности
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выполнять трудовые обязанности по состоянию здоровья и при увольнении работников в связи с
сокращением численности или штата, в связи с ликвидацией организации;

4) прохождение аттестации для получения квалификационной категории в порядке и в сроки,
определяемые уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, а также на
дифференциацию оплаты труда по результатам аттестации;

5) стимулирование труда в соответствии с уровнем квалификации, со спецификой и сложностью
работы, с объемом и качеством труда, а также конкретными результатами деятельности;

6) создание профессиональных некоммерческих организаций;

7) страхование риска своей профессиональной ответственности.

2. Правительство Российской Федерации, органы государственной власти субъектов Российской
Федерации и органы местного самоуправления вправе устанавливать дополнительные гарантии и
меры социальной поддержки медицинским работникам и фармацевтическим работникам за счет
соответственно бюджетных ассигнований федерального бюджета, бюджетных ассигнований бюджетов
субъектов Российской Федерации и местных бюджетов.

3. Информация об установлении дополнительных гарантий и мер социальной поддержки
медицинским работникам и фармацевтическим работникам размещается в Единой государственной
информационной системе социального обеспечения. Размещение и получение указанной информации
в Единой государственной информационной системе социального обеспечения осуществляются в
соответствии с Федеральным законом от 17 июля 1999 года N 178-ФЗ "О государственной социальной
помощи".
(часть 3 введена Федеральным законом от 07.03.2018 N 56-ФЗ)

Статья 73. Обязанности медицинских работников и фармацевтических работников

1. Медицинские работники и фармацевтические работники осуществляют свою деятельность в
соответствии с законодательством Российской Федерации, руководствуясь принципами медицинской
этики и деонтологии.

2. Медицинские работники обязаны:

1) оказывать медицинскую помощь в соответствии со своей квалификацией, должностными
инструкциями, служебными и должностными обязанностями;

2) соблюдать врачебную тайну;

3) совершенствовать профессиональные знания и навыки путем обучения по дополнительным
профессиональным программам в образовательных и научных организациях в порядке и в сроки,
установленные уполномоченным федеральным органом исполнительной власти;
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

4) назначать лекарственные препараты в порядке, установленном уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти;
(п. 4 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)
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5) сообщать уполномоченному должностному лицу медицинской организации информацию,
предусмотренную частью 3 статьи 64 Федерального закона от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об
обращении лекарственных средств" и частью 3 статьи 96 настоящего Федерального закона.

3. Фармацевтические работники несут обязанности, предусмотренные пунктами 2, 3 и 5 части 2
настоящей статьи.

Статья 74. Ограничения, налагаемые на медицинских работников и
фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной
деятельности

1. Медицинские работники и руководители медицинских организаций не вправе:

1) принимать от организаций, занимающихся разработкой, производством и (или) реализацией
лекарственных препаратов, медицинских изделий, организаций, обладающих правами на
использование торгового наименования лекарственного препарата, организаций оптовой торговли
лекарственными средствами, аптечных организаций (их представителей, иных физических и
юридических лиц, осуществляющих свою деятельность от имени этих организаций) (далее
соответственно - компания, представитель компании) подарки, денежные средства (за исключением
вознаграждений по договорам при проведении клинических исследований лекарственных препаратов,
клинических испытаний медицинских изделий, вознаграждений, связанных с осуществлением
медицинским работником педагогической и (или) научной деятельности), в том числе на оплату
развлечений, отдыха, проезда к месту отдыха, а также участвовать в развлекательных мероприятиях,
проводимых за счет средств компаний, представителей компаний;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

2) заключать с компанией, представителем компании соглашения о назначении или
рекомендации пациентам лекарственных препаратов, медицинских изделий (за исключением
договоров о проведении клинических исследований лекарственных препаратов, клинических
испытаний медицинских изделий);

3) получать от компании, представителя компании образцы лекарственных препаратов,
медицинских изделий для вручения пациентам (за исключением случаев, связанных с проведением
клинических исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний медицинских
изделий);

4) предоставлять при назначении курса лечения пациенту недостоверную и (или) неполную
информацию об используемых лекарственных препаратах, о медицинских изделиях, в том числе
скрывать сведения о наличии в обращении аналогичных лекарственных препаратов, медицинских
изделий;
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

5) осуществлять прием представителей компаний, за исключением случаев, связанных с
проведением клинических исследований лекарственных препаратов, клинических испытаний
медицинских изделий, участия в порядке, установленном администрацией медицинской организации,
в собраниях медицинских работников и иных мероприятиях, направленных на повышение их
профессионального уровня или на предоставление информации, связанной с осуществлением
мониторинга безопасности лекарственных препаратов и мониторинга безопасности медицинских
изделий;
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(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

6) выдавать рецепты на лекарственные препараты, медицинские изделия на бланках, содержащих
информацию рекламного характера, а также на рецептурных бланках, на которых заранее напечатано
наименование лекарственного препарата, медицинского изделия.
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

2. Фармацевтические работники и руководители аптечных организаций не вправе:

1) принимать подарки, денежные средства, в том числе на оплату развлечений, отдыха, проезда к
месту отдыха, и принимать участие в развлекательных мероприятиях, проводимых за счет средств
компании, представителя компании;

2) получать от компании, представителя компании образцы лекарственных препаратов,
медицинских изделий для вручения населению;

3) заключать с компанией, представителем компании соглашения о предложении населению
определенных лекарственных препаратов, медицинских изделий;

4) предоставлять населению недостоверную и (или) неполную информацию о наличии
лекарственных препаратов, включая лекарственные препараты, имеющие одинаковое международное
непатентованное наименование, медицинских изделий, в том числе скрывать информацию о наличии
лекарственных препаратов и медицинских изделий, имеющих более низкую цену.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3. За нарушения требований настоящей статьи медицинские и фармацевтические работники,
руководители медицинских организаций и руководители аптечных организаций, а также компании,
представители компаний несут ответственность, предусмотренную законодательством Российской
Федерации.

Статья 75. Урегулирование конфликта интересов при осуществлении медицинской
деятельности и фармацевтической деятельности, а также при разработке и
рассмотрении клинических рекомендаций
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

1. Конфликт интересов - ситуация, при которой у медицинского работника или
фармацевтического работника при осуществлении ими профессиональной деятельности либо у члена
медицинской профессиональной некоммерческой организации, участвующего в разработке
клинических рекомендаций, или члена научно-практического совета возникает личная
заинтересованность в получении лично либо через представителя компании материальной выгоды или
иного преимущества, которое влияет или может повлиять на надлежащее исполнение ими
профессиональных обязанностей, а также иных обязанностей, в том числе связанных с разработкой и
рассмотрением клинических рекомендаций, вследствие противоречия между личной
заинтересованностью указанных лиц и интересами пациентов.
(часть 1 в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

2. В случае возникновения конфликта интересов медицинский работник или фармацевтический
работник обязан проинформировать об этом в письменной форме руководителя медицинской
организации или руководителя аптечной организации, в которой он работает, а индивидуальный
предприниматель, осуществляющий медицинскую деятельность или фармацевтическую деятельность,
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обязан проинформировать о возникновении конфликта интересов уполномоченный Правительством
Российской Федерации федеральный орган исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3. Руководитель медицинской организации или руководитель аптечной организации в
семидневный срок со дня, когда ему стало известно о конфликте интересов, обязан в письменной
форме уведомить об этом уполномоченный Правительством Российской Федерации федеральный
орган исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

4. Для урегулирования конфликта интересов уполномоченный Правительством Российской
Федерации федеральный орган исполнительной власти образует комиссию по урегулированию
конфликта интересов.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

5. Положение о комиссии по урегулированию конфликта интересов утверждается
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. Состав комиссии по урегулированию
конфликта интересов формируется с учетом исключения возможности возникновения конфликта
интересов, который мог бы повлиять на принимаемые указанной комиссией решения.

6. Член медицинской профессиональной некоммерческой организации, участвующий в
разработке клинических рекомендаций, член научно-практического совета обязаны проинформировать
в письменной форме уполномоченный федеральный орган исполнительной власти о возникновении
конфликта интересов или о наличии обстоятельств, способных привести к конфликту интересов.
(часть 6 введена Федеральным законом от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

7. В случае возникновения конфликта интересов, а также непредставления или несвоевременного
представления в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти информации о наличии
обстоятельств, способных привести к конфликту интересов, либо представления недостоверной
информации о наличии таких обстоятельств члены медицинской профессиональной некоммерческой
организации в порядке, установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти, отстраняются от дальнейшего участия в деятельности по разработке и утверждению
клинических рекомендаций, а решение в отношении предложения, принятого для включения в проект
клинической рекомендации при их участии, подлежит пересмотру в порядке, установленном частями 4
, 7, 9 и 11 статьи 37 настоящего Федерального закона.
(часть 7 введена Федеральным законом от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

8. В случае возникновения конфликта интересов, а также непредставления или несвоевременного
представления в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти информации о наличии
обстоятельств, способных привести к конфликту интересов, либо представления недостоверной
информации о наличии таких обстоятельств члены научно-практического совета в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти, отстраняются от
дальнейшего участия в деятельности по рассмотрению, одобрению и пересмотру клинических
рекомендаций.
(часть 8 введена Федеральным законом от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

Статья 76. Профессиональные некоммерческие организации, создаваемые
медицинскими работниками и фармацевтическими работниками
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1. В целях реализации и защиты прав медицинских работников и фармацевтических работников,
развития медицинской деятельности и фармацевтической деятельности, содействия научным
исследованиям, решения иных связанных с профессиональной деятельностью медицинских
работников и фармацевтических работников вопросов указанные работники имеют право на создание
на добровольной основе профессиональных некоммерческих организаций, которые могут
формироваться в соответствии с критериями:

1) принадлежности к медицинским работникам или фармацевтическим работникам;

2) принадлежности к профессии (врачей, медицинских сестер (фельдшеров), провизоров,
фармацевтов);

3) принадлежности к одной врачебной специальности.

2. Профессиональные некоммерческие организации могут в установленном законодательством
Российской Федерации порядке принимать участие в разработке норм и правил в сфере охраны
здоровья, в решении вопросов, связанных с нарушением этих норм и правил, в разработке порядков
оказания медицинской помощи и стандартов медицинской помощи, программ подготовки и
повышения квалификации медицинских работников и фармацевтических работников, принимать
участие в аттестации медицинских работников и фармацевтических работников для получения ими
квалификационных категорий и в проведении аккредитации специалистов. Медицинские
профессиональные некоммерческие организации разрабатывают, в том числе с учетом результатов
клинической апробации, и утверждают клинические рекомендации в соответствии со статьей 37
настоящего Федерального закона.
(в ред. Федеральных законов от 08.03.2015 N 55-ФЗ, от 29.12.2015 N 389-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

3. Медицинские профессиональные некоммерческие организации, основанные на личном
членстве врачей и объединяющие не менее 25 процентов от общей численности врачей на территории
субъекта Российской Федерации, наряду с функциями, указанными в части 2 настоящей статьи, вправе
принимать участие:

1) в аттестации врачей для получения ими квалификационных категорий;

2) в заключении соглашений по тарифам на медицинские услуги в системе обязательного
медицинского страхования и в деятельности фондов обязательного медицинского страхования;

3) в разработке территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи;

4) в формировании аккредитационных комиссий и проведении аккредитации специалистов;
(п. 4 введен Федеральным законом от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

5) в работе комиссий по оценке последствий принятия решения о ликвидации медицинской
организации, подведомственной исполнительному органу государственной власти субъекта
Российской Федерации или органу местного самоуправления, прекращении деятельности ее
обособленного подразделения.
(п. 5 введен Федеральным законом от 29.12.2017 N 465-ФЗ)

4. При наличии на территории субъекта Российской Федерации нескольких медицинских
профессиональных некоммерческих организаций, в каждой из которых численность врачей превышает
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25 процентов от их общей численности на территории субъекта Российской Федерации, функции,
предусмотренные частью 3 настоящей статьи, осуществляет медицинская профессиональная
некоммерческая организация, имеющая наибольшее количество членов.

5. Медицинским профессиональным некоммерческим организациям, их ассоциациям (союзам),
которые соответствуют критериям, определяемым Правительством Российской Федерации,
федеральным законом в установленном им порядке может быть передано осуществление отдельных
функций в сфере охраны здоровья. Указанные организации вправе принимать участие в деятельности
уполномоченных федеральных органов исполнительной власти, фондов обязательного медицинского
страхования, а также в разработке программ государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи в установленном законодательством Российской Федерации порядке.

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.09.2013 особенности реализации профессиональных образовательных программ медицинского
и фармацевтического образования регулируются ст. 82 ФЗ от 29.12.2012 N 273-ФЗ.

Статья 77. Утратила силу с 1 сентября 2013 года. - Федеральный закон от 02.07.2013
N 185-ФЗ.

Статья 78. Права медицинских организаций

Медицинская организация имеет право:

1) вносить учредителю предложения по оптимизации оказания гражданам медицинской помощи;

2) участвовать в оказании гражданам Российской Федерации медицинской помощи в
соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи, включающей в себя базовую программу обязательного медицинского страхования;

3) выдавать медицинские заключения, справки, рецепты на лекарственные препараты и
медицинские изделия на бумажном носителе и (или) с согласия пациента или его законного
представителя в форме электронных документов с использованием усиленной квалифицированной
электронной подписи медицинского работника в порядке, установленном уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти;
(п. 3 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

3.1) выдавать листки нетрудоспособности в порядке, установленном в соответствии с
законодательством Российской Федерации об обязательном социальном страховании на случай
временной нетрудоспособности и в связи с материнством;
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 01.05.2017 N 86-ФЗ)

4) осуществлять научную и (или) научно-исследовательскую деятельность, в том числе
проводить фундаментальные и прикладные научные исследования;

5) создавать медицинские информационные системы, содержащие данные о пациентах, об
оказываемой им медицинской помощи, о медицинской деятельности медицинских организаций с
соблюдением требований, установленных законодательством Российской Федерации в области
персональных данных, и соблюдением врачебной тайны.
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(п. 5 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 79. Обязанности медицинских организаций

1. Медицинская организация обязана:

1) оказывать гражданам медицинскую помощь в экстренной форме;

2) организовывать и осуществлять медицинскую деятельность в соответствии с
законодательными и иными нормативными правовыми актами Российской Федерации, в том числе
порядками оказания медицинской помощи, и с учетом стандартов медицинской помощи;
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

3) информировать граждан о возможности получения медицинской помощи в рамках программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальных
программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;

4) соблюдать врачебную тайну, в том числе конфиденциальность персональных данных,
используемых в медицинских информационных системах;

5) обеспечивать применение разрешенных к применению в Российской Федерации
лекарственных препаратов, специализированных продуктов лечебного питания, медицинских изделий,
дезинфекционных, дезинсекционных и дератизационных средств;

6) предоставлять пациентам достоверную информацию об оказываемой медицинской помощи,
эффективности методов лечения, используемых лекарственных препаратах и о медицинских изделиях;

7) информировать граждан в доступной форме, в том числе с использованием сети "Интернет", об
осуществляемой медицинской деятельности и о медицинских работниках медицинских организаций,
об уровне их образования и об их квалификации, а также предоставлять иную определяемую
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти необходимую для проведения
независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями информацию;
(в ред. Федеральных законов от 21.07.2014 N 256-ФЗ, от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

8) обеспечивать профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации
медицинских работников в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации;

9) информировать органы внутренних дел в порядке, установленном уполномоченными
федеральными органами исполнительной власти, о поступлении пациентов, в отношении которых
имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате
противоправных действий;

10) осуществлять страхование на случай причинения вреда жизни и (или) здоровью пациента при
оказании медицинской помощи в соответствии с федеральным законом;

11) вести медицинскую документацию в установленном порядке и представлять отчетность по
видам, формам, в сроки и в объеме, которые установлены уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти;

12) обеспечивать учет и хранение медицинской документации, в том числе бланков строгой
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отчетности;

13) проводить мероприятия по снижению риска травматизма и профессиональных заболеваний,
внедрять безопасные методы сбора медицинских отходов и обеспечивать защиту от травмирования
элементами медицинских изделий;

14) обеспечивать условия для проведения независимой оценки качества условий оказания услуг;
(п. 14 введен Федеральным законом от 21.07.2014 N 256-ФЗ; в ред. Федерального закона от 05.12.2017
N 392-ФЗ)

15) предоставлять возможность родственникам и иным членам семьи или законным
представителям пациента посещать его в медицинской организации, в том числе в ее структурном
подразделении, предназначенном для проведения интенсивной терапии и реанимационных
мероприятий, в соответствии с общими требованиями, установленными уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти в соответствии с пунктом 19.1 части 2 статьи 14
настоящего Федерального закона.
(п. 15 введен Федеральным законом от 29.05.2019 N 119-ФЗ)

2. Медицинские организации, участвующие в реализации программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, наряду с обязанностями, предусмотренными
частью 1 настоящей статьи, также обязаны:

1) предоставлять пациентам информацию о порядке, об объеме и условиях оказания медицинской
помощи в соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи;

2) обеспечивать оказание медицинской помощи гражданам в рамках программы государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальных программ
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;

3) обеспечивать проведение профилактических мероприятий, направленных на предупреждение
факторов риска развития заболеваний и на раннее их выявление;

4) проводить пропаганду здорового образа жизни и санитарно-гигиеническое просвещение
населения.

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 ст. 79 дополняется п. 2.1 (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

Статья 79.1. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими
организациями
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

(введена Федеральным законом от 21.07.2014 N 256-ФЗ)

1. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями является
одной из форм общественного контроля и проводится в целях предоставления гражданам информации
о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями, а также в целях повышения качества
их деятельности. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  82 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


не осуществляется в целях контроля качества и безопасности медицинской деятельности, а также
экспертизы и контроля качества медицинской помощи.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

2. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями
предусматривает оценку условий оказания услуг по таким общим критериям, как открытость и
доступность информации о медицинской организации; комфортность условий предоставления
медицинских услуг, в том числе время ожидания предоставления медицинской услуги;
доброжелательность, вежливость работников медицинской организации; удовлетворенность
условиями оказания услуг, а также доступность медицинских услуг для инвалидов.
(часть 2 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

3. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями
осуществляется в соответствии с положениями настоящей статьи. При проведении независимой
оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями используется общедоступная
информация о медицинских организациях, размещаемая в том числе в форме открытых данных.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

4. В целях создания условий для проведения независимой оценки качества условий оказания
услуг медицинскими организациями:

1) Общественная палата Российской Федерации по обращению уполномоченного федерального
органа исполнительной власти не позднее чем в месячный срок со дня получения указанного
обращения формирует из числа представителей общероссийских общественных организаций,
созданных в целях защиты прав и интересов граждан, общероссийских общественных объединений
инвалидов общественный совет по проведению независимой оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями, участвующими в реализации программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, учредителем которых является Российская
Федерация, и утверждает его состав. Общественная палата Российской Федерации информирует
уполномоченный федеральный орган исполнительной власти о составе созданного при этом органе
общественного совета по проведению независимой оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями. Перечень видов медицинских организаций в соответствии с
номенклатурой медицинских организаций, в отношении которых не проводится независимая оценка
качества условий оказания ими услуг, утверждается уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти с предварительным обсуждением на указанном общественном совете по
независимой оценке качества;

2) общественные палаты субъектов Российской Федерации по обращению органов
государственной власти субъектов Российской Федерации не позднее чем в месячный срок со дня
получения указанного обращения формируют из числа представителей общественных организаций,
созданных в целях защиты прав и интересов граждан, общественных объединений инвалидов
общественные советы по проведению независимой оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями, участвующими в реализации программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, расположенными на территориях субъектов
Российской Федерации, за исключением медицинских организаций, указанных в пункте 1 настоящей
части, и медицинских организаций, в отношении которых независимая оценка проводится
общественными советами, созданными при органах местного самоуправления, и утверждают их
состав. Общественные палаты субъектов Российской Федерации информируют органы
государственной власти субъектов Российской Федерации о составе созданных при этих органах
общественных советов по проведению независимой оценки качества условий оказания услуг
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медицинскими организациями;

3) общественные палаты (советы) муниципальных образований в случае передачи полномочий
органов государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья в
соответствии с частью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона по обращению органов местного
самоуправления муниципальных районов и городских округов вправе формировать из числа
представителей общественных организаций, созданных в целях защиты прав и интересов граждан,
общественных объединений инвалидов общественные советы по проведению независимой оценки
качества условий оказания услуг медицинскими организациями, участвующими в реализации
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи,
расположенными на территориях муниципальных образований, за исключением медицинских
организаций, указанных в пунктах 1 и 2 настоящей части, и утверждать их состав. Общественные
палаты (советы) муниципальных образований информируют органы местного самоуправления о
составе созданных при этих органах общественных советов по проведению независимой оценки
качества условий оказания услуг медицинскими организациями.
(часть 4 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

5. Показатели, характеризующие общие критерии оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями, в отношении которых проводится независимая оценка,
устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти с предварительным
обсуждением на общественном совете.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

6. Состав общественного совета по проведению независимой оценки качества условий оказания
услуг медицинскими организациями (далее - общественный совет по независимой оценке качества)
утверждается сроком на три года. При формировании общественного совета по независимой оценке
качества на новый срок осуществляется изменение не менее трети его состава. В состав общественного
совета по независимой оценке качества не могут входить представители органов государственной
власти и органов местного самоуправления, представители медицинских профессиональных
некоммерческих организаций, а также руководители (их заместители) и работники медицинских
организаций. При этом общественный совет по независимой оценке качества привлекает к своей
работе представителей медицинских профессиональных некоммерческих организаций и общественной
палаты для обсуждения и формирования результатов такой оценки. Число членов общественного
совета по независимой оценке качества не может быть менее чем пять человек. Члены общественного
совета по независимой оценке качества осуществляют свою деятельность на общественных началах.
Информация о деятельности соответствующего общественного совета по независимой оценке качества
подлежит размещению в сети "Интернет" на официальном сайте соответственно уполномоченного
федерального органа исполнительной власти, органа исполнительной власти субъекта Российской
Федерации, органа местного самоуправления.
(часть 6 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

7. Положение об общественном совете по проведению независимой оценки качества
утверждается органом государственной власти или органом местного самоуправления, при которых
создан указанный общественный совет.
(часть 7 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

8. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими организациями
проводится общественными советами по независимой оценке качества не чаще чем один раз в год и не
реже чем один раз в три года в отношении одной и той же медицинской организации.
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(часть 8 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

9. Общественные советы по независимой оценке качества:
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

1) определяют перечни медицинских организаций, которые участвуют в реализации программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и в отношении
которых проводится независимая оценка качества условий оказания услуг данными организациями;
(п. 1 в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

2) принимают участие в рассмотрении проектов документации о закупке работ, услуг, а также
проектов государственного, муниципального контрактов, заключаемых уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти, органами государственной власти субъектов
Российской Федерации или органами местного самоуправления с организацией, которая осуществляет
сбор и обобщение информации о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями
(далее - оператор);
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

3) утратил силу. - Федеральный закон от 05.12.2017 N 392-ФЗ;

4) осуществляют независимую оценку качества условий оказания услуг медицинскими
организациями с учетом информации, представленной оператором;
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

5) представляют соответственно в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти,
органы государственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления
результаты независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, а
также предложения об улучшении их деятельности.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

10. Заключение государственных, муниципальных контрактов на выполнение работ, оказание
услуг по сбору и обобщению информации о качестве условий оказания услуг медицинскими
организациями осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации о
контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и
муниципальных нужд. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органы
государственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления по
результатам заключения государственных, муниципальных контрактов оформляют решение об
определении оператора, ответственного за сбор и обобщение информации о качестве условий оказания
услуг медицинскими организациями, а также при необходимости предоставляют оператору
общедоступную информацию о деятельности данных организаций, формируемую в соответствии с
государственной и ведомственной статистической отчетностью (в случае, если она не размещена на
официальном сайте организации).
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

11. Поступившая соответственно в уполномоченный федеральный орган исполнительной власти,
органы государственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления
информация о результатах независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими
организациями подлежит обязательному рассмотрению указанными органами в течение одного месяца
с даты ее поступления и учитывается ими при выработке мер по совершенствованию деятельности
медицинских организаций и оценке деятельности их руководителей.
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(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

12. Информация о результатах независимой оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями размещается соответственно:
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

1) уполномоченным федеральным органом исполнительной власти на официальном сайте для
размещения информации о государственных и муниципальных учреждениях в сети "Интернет";

2) органами государственной власти субъектов Российской Федерации и органами местного
самоуправления на своих официальных сайтах и официальном сайте для размещения информации о
государственных и муниципальных учреждениях в сети "Интернет".

13. Состав информации о результатах независимой оценки качества условий оказания услуг
медицинскими организациями, включая единые требования к такой информации, и порядок ее
размещения на официальном сайте для размещения информации о государственных и муниципальных
учреждениях в сети "Интернет" определяются уполномоченным Правительством Российской
Федерации федеральным органом исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

14. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органы государственной власти
субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления и медицинские организации
обеспечивают на своих официальных сайтах в сети "Интернет" техническую возможность выражения
мнений пациентами о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

15. Информация, предоставление которой является обязательным в соответствии с
законодательством Российской Федерации, размещается на официальных сайтах уполномоченного
федерального органа исполнительной власти, органов государственной власти субъектов Российской
Федерации, органов местного самоуправления и медицинских организаций в сети "Интернет" в
соответствии с требованиями к ее содержанию и форме предоставления, установленными
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

16. Контроль за соблюдением процедур проведения независимой оценки качества условий
оказания услуг медицинскими организациями осуществляется в соответствии с законодательством
Российской Федерации.
(в ред. Федерального закона от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

17. Руководители медицинских организаций, участвующих в реализации программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, несут
ответственность за непринятие мер по устранению недостатков, выявленных в ходе независимой
оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, в соответствии с трудовым
законодательством. В трудовых договорах с руководителями указанных медицинских организаций в
показатели эффективности работы руководителей включаются результаты независимой оценки
качества условий оказания услуг медицинскими организациями и выполнения плана по устранению
недостатков, выявленных в ходе такой оценки.
(часть 17 введена Федеральным законом от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

18. Результаты независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими
организациями учитываются при оценке эффективности деятельности руководителя уполномоченного
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федерального органа исполнительной власти, высших должностных лиц (руководителей высших
исполнительных органов государственной власти) субъектов Российской Федерации и руководителей
органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, руководителей органов местного
самоуправления.
(часть 18 введена Федеральным законом от 05.12.2017 N 392-ФЗ)

Глава 10. ПРОГРАММА ГОСУДАРСТВЕННЫХ ГАРАНТИЙ БЕСПЛАТНОГО
ОКАЗАНИЯ ГРАЖДАНАМ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

Статья 80. Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи

1. В рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи (за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках клинической апробации)
предоставляются:
(в ред. Федерального закона от 08.03.2015 N 55-ФЗ)

1) первичная медико-санитарная помощь, в том числе доврачебная, врачебная и
специализированная;

2) специализированная медицинская помощь, высокотехнологичная медицинская помощь,
являющаяся частью специализированной медицинской помощи;
(п. 2 в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3) скорая медицинская помощь, в том числе скорая специализированная;

4) паллиативная медицинская помощь в медицинских организациях.

2. При оказании в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи первичной медико-санитарной помощи в условиях дневного стационара и в
неотложной форме, специализированной медицинской помощи, в том числе высокотехнологичной,
скорой медицинской помощи, в том числе скорой специализированной, паллиативной медицинской
помощи в стационарных условиях, условиях дневного стационара и при посещениях на дому
осуществляется обеспечение граждан лекарственными препаратами для медицинского применения,
включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов в
соответствии с Федеральным законом от 12 апреля 2010 года N 61-ФЗ "Об обращении лекарственных
средств", и медицинскими изделиями, включенными в утвержденный Правительством Российской
Федерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека. Порядок
формирования перечня медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, устанавливается
Правительством Российской Федерации.
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

2.1. Предельные отпускные цены производителей и предельные размеры оптовых надбавок к
фактическим отпускным ценам на медицинские изделия, включенные в утвержденный
Правительством Российской Федерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм
человека при оказании медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, подлежат государственному регулированию и
определяются в порядке, установленном Правительством Российской Федерации. Государственному
регулированию не подлежат предельные отпускные цены производителей и предельные размеры
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оптовых надбавок к фактическим отпускным ценам на медицинские изделия, используемые для
подготовки к имплантации, предотвращения осложнений при хирургических вмешательствах,
доставки, фиксации и извлечения медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, и
включенные в указанный перечень.
(часть 2.1 в ред. Федерального закона от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

2.2. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий функции по
контролю и надзору в сфере охраны здоровья, в порядке, установленном Правительством Российской
Федерации:

1) осуществляет государственную регистрацию или перерегистрацию предельных отпускных цен
производителей на медицинские изделия, включенные в утвержденный Правительством Российской
Федерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, при оказании
медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи;

2) ведет государственный реестр предельных отпускных цен производителей на медицинские
изделия, включенные в утвержденный Правительством Российской Федерации перечень медицинских
изделий, имплантируемых в организм человека, при оказании медицинской помощи в рамках
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.
Указанный реестр содержит следующие сведения:

а) наименование производителя медицинского изделия;

б) наименование медицинского изделия;

в) вид медицинского изделия в номенклатурной классификации медицинских изделий;

г) регистрационный номер медицинского изделия;

д) зарегистрированная предельная отпускная цена производителя на медицинское изделие в
рублях;

е) дата государственной регистрации предельной отпускной цены производителя на медицинское
изделие.
(часть 2.2 введена Федеральным законом от 08.03.2015 N 33-ФЗ)

3. При оказании медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальных программ государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи не подлежат оплате за счет личных
средств граждан:

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в п. 1 ч. 3 ст. 80 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

1) оказание медицинских услуг, назначение и применение лекарственных препаратов,
включенных в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов,
медицинских изделий, компонентов крови, лечебного питания, в том числе специализированных
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продуктов лечебного питания, по медицинским показаниям в соответствии со стандартами
медицинской помощи;

2) назначение и применение по медицинским показаниям лекарственных препаратов, не
входящих в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, медицинских
изделий, не входящих в перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, - в
случаях их замены из-за индивидуальной непереносимости, по жизненным показаниям по решению
врачебной комиссии;
(п. 2 в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

3) размещение в маломестных палатах (боксах) пациентов - по медицинским и (или)
эпидемиологическим показаниям, установленным уполномоченным федеральным органом
исполнительной власти;

4) создание условий пребывания в стационарных условиях, включая предоставление спального
места и питания, при совместном нахождении одного из родителей, иного члена семьи или иного
законного представителя в медицинской организации в стационарных условиях с ребенком до
достижения им возраста четырех лет, а с ребенком старше указанного возраста - при наличии
медицинских показаний;

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в п. 5 ч. 3 ст. 80 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

5) транспортные услуги при сопровождении медицинским работником пациента, находящегося
на лечении в стационарных условиях, в целях выполнения порядков оказания медицинской помощи и
стандартов медицинской помощи в случае необходимости проведения такому пациенту
диагностических исследований - при отсутствии возможности их проведения медицинской
организацией, оказывающей медицинскую помощь пациенту;

6) транспортировка и хранение в морге поступившего для исследования биологического
материала, трупов пациентов, умерших в медицинских и иных организациях, и утилизация
биологического материала;

7) медицинская деятельность, связанная с донорством органов и тканей человека в целях
трансплантации (пересадки), включающая проведение мероприятий по медицинскому обследованию
донора, обеспечение сохранности донорских органов и тканей до их изъятия у донора, изъятие
донорских органов и тканей, хранение и транспортировку донорских органов и тканей.
(п. 7 введен Федеральным законом от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

4. Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи
утверждается сроком на три года (на очередной финансовый год и на плановый период)
Правительством Российской Федерации, которое ежегодно рассматривает представляемый
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти доклад о ее реализации.

5. В рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи устанавливаются:

1) перечень видов (включая перечень видов высокотехнологичной медицинской помощи,
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который содержит в том числе методы лечения и источники финансового обеспечения
высокотехнологичной медицинской помощи), форм и условий медицинской помощи, оказание
которой осуществляется бесплатно;
(п. 1 в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

2) перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при которых
осуществляется бесплатно;

3) категории граждан, оказание медицинской помощи которым осуществляется бесплатно;

4) базовая программа обязательного медицинского страхования в соответствии с
законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском страховании;

5) средние нормативы объема медицинской помощи, средние нормативы финансовых затрат на
единицу объема медицинской помощи, средние подушевые нормативы финансирования, а также
порядок и структура формирования тарифов на медицинскую помощь и способы ее оплаты;

6) требования к территориальным программам государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи в части определения порядка, условий предоставления медицинской
помощи, критериев доступности медицинской помощи.

6. В части медицинской помощи, оказание которой осуществляется за счет бюджетных
ассигнований федерального бюджета в программе государственных гарантий, устанавливаются:

1) перечень видов, форм и условий медицинской помощи, оказание которой осуществляется за
счет бюджетных ассигнований федерального бюджета;

2) перечень заболеваний, состояний, оказание медицинской помощи при которых осуществляется
за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета;

3) категории граждан, оказание медицинской помощи которым осуществляется за счет
бюджетных ассигнований федерального бюджета;

4) порядок и условия оказания медицинской помощи за счет бюджетных ассигнований
федерального бюджета, целевые значения критериев доступности медицинской помощи.

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в ч. 7 ст. 80 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

7. Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи
формируется с учетом порядков оказания медицинской помощи и на основе стандартов медицинской
помощи, а также с учетом особенностей половозрастного состава населения, уровня и структуры
заболеваемости населения Российской Федерации, основанных на данных медицинской статистики.

Статья 81. Территориальная программа государственных гарантий бесплатного
оказания гражданам медицинской помощи

1. В соответствии с программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
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медицинской помощи органы государственной власти субъектов Российской Федерации утверждают
территориальные программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи, включающие в себя территориальные программы обязательного медицинского
страхования, установленные в соответствии с законодательством Российской Федерации об
обязательном медицинском страховании.

2. В рамках территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи органы государственной власти субъектов Российской Федерации
устанавливают:

1) целевые значения критериев доступности медицинской помощи в соответствии с критериями,
установленными программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи;

2) перечень заболеваний (состояний) и перечень видов медицинской помощи, оказываемой
гражданам без взимания с них платы за счет бюджетных ассигнований бюджета субъекта Российской
Федерации и средств бюджета территориального фонда обязательного медицинского страхования;

3) порядок и условия предоставления медицинской помощи, в том числе сроки ожидания
медицинской помощи, оказываемой в плановом порядке;

4) порядок реализации установленного законодательством Российской Федерации права
внеочередного оказания медицинской помощи отдельным категориям граждан в медицинских
организациях, находящихся на территории субъекта Российской Федерации;

5) перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в соответствии с Перечнем
групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные
средства и изделия медицинского назначения отпускаются по рецептам врачей бесплатно, а также в
соответствии с Перечнем групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные
средства отпускаются по рецептам врачей с пятидесятипроцентной скидкой;

6) перечень медицинских организаций, участвующих в реализации территориальной программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;

7) объем медицинской помощи, оказываемой в рамках территориальной программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в соответствии с
законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском страховании;

8) объем медицинской помощи в расчете на одного жителя, стоимость объема медицинской
помощи с учетом условий ее оказания, подушевой норматив финансирования;

9) перечень мероприятий по профилактике заболеваний и формированию здорового образа
жизни, осуществляемых в рамках территориальной программы государственных гарантий бесплатного
оказания гражданам медицинской помощи;

10) порядок и размеры возмещения расходов, связанных с оказанием гражданам медицинской
помощи в экстренной форме.
(п. 10 введен Федеральным законом от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

3. Территориальные программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
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медицинской помощи при условии выполнения финансовых нормативов, установленных программой
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи могут содержать
дополнительные виды и условия оказания медицинской помощи, а также дополнительные объемы
медицинской помощи, в том числе предусматривающие возможность превышения усредненных
показателей, установленных стандартами медицинской помощи.

4. При формировании территориальной программы государственных гарантий бесплатного
оказания гражданам медицинской помощи учитываются:

1) порядки оказания медицинской помощи и стандарты медицинской помощи;

2) особенности половозрастного состава населения;

3) уровень и структура заболеваемости населения субъекта Российской Федерации, основанные
на данных медицинской статистики;

4) климатические и географические особенности региона и транспортная доступность
медицинских организаций;

5) сбалансированность объема медицинской помощи и ее финансового обеспечения, в том числе
уплата страховых взносов на обязательное медицинское страхование неработающего населения в
порядке, установленном законодательством Российской Федерации об обязательном медицинском
страховании.

5. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти ежегодно осуществляет
мониторинг формирования, экономического обоснования территориальных программ
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и производит
оценку реализации таких программ, а совместно с Федеральным фондом обязательного медицинского
страхования - территориальных программ обязательного медицинского страхования.

6. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, Федеральный фонд
обязательного медицинского страхования и высшие исполнительные органы государственной власти
субъектов Российской Федерации заключают соглашения о реализации территориальных программ
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, в том числе
территориальных программ обязательного медицинского страхования, в порядке, установленном
Правительством Российской Федерации. Указанные в настоящей части соглашения заключаются по
форме, утвержденной уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 6 введена Федеральным законом от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

Глава 11. ФИНАНСОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 82. Источники финансового обеспечения в сфере охраны здоровья

Источниками финансового обеспечения в сфере охраны здоровья являются средства
федерального бюджета, бюджетов субъектов Российской Федерации, местных бюджетов, средства
обязательного медицинского страхования, средства организаций и граждан, средства, поступившие от
физических и юридических лиц, в том числе добровольные пожертвования, и иные не запрещенные
законодательством Российской Федерации источники.
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Статья 83. Финансовое обеспечение оказания гражданам медицинской помощи и
санаторно-курортного лечения

1. Финансовое обеспечение оказания гражданам первичной медико-санитарной помощи
осуществляется за счет:

1) средств обязательного медицинского страхования;

2) бюджетных ассигнований федерального бюджета, бюджетов субъектов Российской
Федерации, выделяемых на финансовое обеспечение реализации территориальных программ
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (в части
медицинской помощи, не включенной в программы обязательного медицинского страхования, а также
расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в
программах обязательного медицинского страхования);

3) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.

2. Финансовое обеспечение оказания гражданам специализированной, в том числе
высокотехнологичной, медицинской помощи осуществляется за счет:

1) средств обязательного медицинского страхования;

2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых в рамках
территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи (в части медицинской помощи, не включенной в территориальные программы обязательного
медицинского страхования, а также расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату
медицинской помощи, предусмотренную в территориальных программах обязательного медицинского
страхования);

3) бюджетных ассигнований федерального бюджета, выделяемых медицинским организациям,
подведомственным федеральным органам исполнительной власти (в части медицинской помощи, не
включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования, а также расходов, не
включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в базовой
программе обязательного медицинского страхования);
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ, от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

3.1) бюджетных ассигнований бюджета Федерального фонда обязательного медицинского
страхования на финансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи, не включенной
в базовую программу обязательного медицинского страхования, оказываемой гражданам Российской
Федерации федеральными государственными учреждениями, функции и полномочия учредителя
которых осуществляют федеральные органы исполнительной власти;
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

3.2) бюджетных ассигнований бюджета Федерального фонда обязательного медицинского
страхования на софинансирование расходов субъектов Российской Федерации, возникающих при
оказании гражданам Российской Федерации высокотехнологичной медицинской помощи, не
включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования;
(п. 3.2 введен Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

4) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.
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3. Финансовое обеспечение оказания гражданам скорой, в том числе скорой специализированной,
медицинской помощи осуществляется за счет:

1) средств обязательного медицинского страхования;

2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых на
финансовое обеспечение реализации территориальных программ государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (в части медицинской помощи, не включенной
в территориальные программы обязательного медицинского страхования, а также расходов, не
включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в
территориальных программах обязательного медицинского страхования);

3) бюджетных ассигнований федерального бюджета, выделяемых медицинским организациям,
подведомственным федеральным органам исполнительной власти, и включенным в перечень,
утвержденный уполномоченным федеральным органом исполнительной власти (в части медицинской
помощи, не включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования, а также
расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в
базовую программу обязательного медицинского страхования).
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

4. Финансовое обеспечение оказания гражданам паллиативной медицинской помощи
осуществляется за счет:

1) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, выделяемых в рамках
территориальных программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской
помощи;

2) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.

5. Финансовое обеспечение санаторно-курортного лечения граждан, за исключением
медицинской реабилитации, осуществляется за счет:

1) бюджетных ассигнований соответствующих бюджетов, выделяемых для отдельных категорий
граждан, установленных законодательством Российской Федерации, и бюджетных ассигнований
федерального бюджета, выделяемых федеральным органам исполнительной власти на оказание
государственных услуг по санаторно-курортному лечению;

2) иных источников в соответствии с настоящим Федеральным законом.

5.1. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи в рамках клинической апробации
осуществляется за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, предусмотренных на
указанные цели.
(часть 5.1 введена Федеральным законом от 08.03.2015 N 55-ФЗ)

6. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи населению отдельных территорий и
работникам отдельных организаций, указанных в части 1 статьи 42 настоящего Федерального закона,
осуществляется за счет:
(в ред. Федерального закона от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

1) средств обязательного медицинского страхования, выделяемых в рамках территориальных
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программ обязательного медицинского страхования;

2) бюджетных ассигнований федерального бюджета (в части медицинской помощи, не
включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования, а также расходов, не
включенных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную в базовой
программе обязательного медицинского страхования).

6.1. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи лицам, указанным в части 3 статьи
42 настоящего Федерального закона, осуществляется за счет:

1) бюджетных ассигнований федерального бюджета;

2) средств обязательного медицинского страхования.
(часть 6.1 введена Федеральным законом от 22.10.2014 N 314-ФЗ)

6.2. Финансовое обеспечение медико-биологического обеспечения лиц, указанных в части 1
статьи 42.1 настоящего Федерального закона, осуществляется:

1) в отношении спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации - за счет
бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете федеральному органу
исполнительной власти, осуществляющему полномочия по организации медико-биологического
обеспечения спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации;

2) в отношении спортсменов спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации - за
счет бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации.
(часть 6.2 введена Федеральным законом от 05.12.2017 N 373-ФЗ)

7. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи военнослужащим и приравненным к
ним лицам осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации.

8. Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи лицам, задержанным, заключенным
под стражу, отбывающим наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения свободы или
административного ареста, осуществляется в соответствии с законодательством Российской
Федерации.

9. Обеспечение граждан зарегистрированными в установленном порядке на территории
Российской Федерации лекарственными препаратами для лечения заболеваний, включенных в
перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний,
приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или его инвалидности (за
исключением заболеваний, указанных в пункте 21 части 2 статьи 14 настоящего Федерального закона),
осуществляется за счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации.
(в ред. Федерального закона от 26.04.2016 N 112-ФЗ)

9.1. Финансовое обеспечение медицинской деятельности, связанной с донорством органов
человека в целях трансплантации (пересадки), осуществляется за счет:

1) бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном бюджете уполномоченному
федеральному органу исполнительной власти;

2) бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, предусмотренных для
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выделения медицинским организациям, подведомственным исполнительным органам государственной
власти субъектов Российской Федерации.
(часть 9.1 введена Федеральным законом от 13.07.2015 N 271-ФЗ)

9.2. Обеспечение лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом,
болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им
тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с
системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, лиц после трансплантации органов и (или)
тканей лекарственными препаратами осуществляется за счет бюджетных ассигнований,
предусмотренных в федеральном бюджете уполномоченному федеральному органу исполнительной
власти.
(часть 9.2 введена Федеральным законом от 26.04.2016 N 112-ФЗ; в ред. Федерального закона от
03.08.2018 N 299-ФЗ)

9.3. Обеспечение лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в
сочетании с вирусами гепатитов B и C, антивирусными лекарственными препаратами для
медицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших
лекарственных препаратов, осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в
федеральном бюджете на указанные цели.
(часть 9.3 введена Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

9.4. Обеспечение лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью
возбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами для
медицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших
лекарственных препаратов, осуществляется за счет бюджетных ассигнований, предусмотренных в
федеральном бюджете на указанные цели.
(часть 9.4 введена Федеральным законом от 03.07.2016 N 286-ФЗ)

10. Расходы, связанные с оказанием гражданам бесплатной медицинской помощи в экстренной
форме медицинской организацией, в том числе медицинской организацией частной системы
здравоохранения, подлежат возмещению в порядке и в размерах, установленных программой
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.

11. Источники финансового обеспечения оказания медицинской помощи в случаях, прямо не
урегулированных настоящим Федеральным законом либо другими федеральными законами,
определяются с учетом положений программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи.

Статья 84. Оплата медицинских услуг

1. Граждане имеют право на получение платных медицинских услуг, предоставляемых по их
желанию при оказании медицинской помощи, и платных немедицинских услуг (бытовых, сервисных,
транспортных и иных услуг), предоставляемых дополнительно при оказании медицинской помощи.

2. Платные медицинские услуги оказываются пациентам за счет личных средств граждан, средств
работодателей и иных средств на основании договоров, в том числе договоров добровольного
медицинского страхования.

3. При оказании платных медицинских услуг должны соблюдаться порядки оказания
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медицинской помощи.

4. Платные медицинские услуги могут оказываться в полном объеме стандарта медицинской
помощи либо по просьбе пациента в виде осуществления отдельных консультаций или медицинских
вмешательств, в том числе в объеме, превышающем объем выполняемого стандарта медицинской
помощи.

5. Медицинские организации, участвующие в реализации программы государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и территориальной программы
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, имеют право
оказывать пациентам платные медицинские услуги:

1) на иных условиях, чем предусмотрено программой государственных гарантий бесплатного
оказания гражданам медицинской помощи, территориальными программами государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи и (или) целевыми программами;

2) при оказании медицинских услуг анонимно, за исключением случаев, предусмотренных
законодательством Российской Федерации;

3) гражданам иностранных государств, лицам без гражданства, за исключением лиц,
застрахованных по обязательному медицинскому страхованию, и гражданам Российской Федерации,
не проживающим постоянно на ее территории и не являющимся застрахованными по обязательному
медицинскому страхованию, если иное не предусмотрено международными договорами Российской
Федерации;

4) при самостоятельном обращении за получением медицинских услуг, за исключением случаев и
порядка, предусмотренных статьей 21 настоящего Федерального закона.

6. Отказ пациента от предлагаемых платных медицинских услуг не может быть причиной
уменьшения видов и объема оказываемой медицинской помощи, предоставляемых такому пациенту
без взимания платы в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам
медицинской помощи и территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи.

7. Порядок и условия предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг
пациентам устанавливаются Правительством Российской Федерации.

8. К отношениям, связанным с оказанием платных медицинских услуг, применяются положения
Закона Российской Федерации от 7 февраля 1992 года N 2300-1 "О защите прав потребителей".

Глава 12. ОРГАНИЗАЦИЯ КОНТРОЛЯ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 85. Контроль в сфере охраны здоровья

Контроль в сфере охраны здоровья включает в себя:

1) контроль качества и безопасности медицинской деятельности;

2) государственный контроль (надзор) в сфере обращения лекарственных средств,
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осуществляемый в соответствии с законодательством Российской Федерации об обращении
лекарственных средств;
(в ред. Федерального закона от 25.06.2012 N 93-ФЗ)

3) государственный контроль за обращением медицинских изделий;
(в ред. Федерального закона от 25.06.2012 N 93-ФЗ)

4) федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор, осуществляемый в
соответствии с законодательством Российской Федерации о санитарно-эпидемиологическом
благополучии населения.
(в ред. Федерального закона от 25.06.2012 N 93-ФЗ)

5) государственный контроль в сфере обращения биомедицинских клеточных продуктов.
(п. 5 введен Федеральным законом от 03.08.2018 N 323-ФЗ)

Статья 86. Полномочия органов, осуществляющих государственный контроль в
сфере охраны здоровья

1. Уполномоченные федеральные органы исполнительной власти, органы исполнительной власти
субъектов Российской Федерации, осуществляющие государственный контроль в сфере охраны
здоровья (далее - органы государственного контроля):

1) выдают обязательные для исполнения предписания в случае выявления нарушений
законодательства Российской Федерации в сфере охраны здоровья, законодательства Российской
Федерации об обращении лекарственных средств;

2) привлекают к ответственности за нарушение законодательства Российской Федерации в сфере
охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств
медицинские организации и фармацевтические организации и их должностных лиц, должностных лиц
федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти субъектов Российской
Федерации, органов местного самоуправления, государственных внебюджетных фондов в случаях и в
порядке, которые установлены законодательством Российской Федерации;

3) составляют протоколы об административных правонарушениях в сфере охраны здоровья,
обращения лекарственных средств, рассматривают дела об указанных административных
правонарушениях и принимают меры по предотвращению таких нарушений;

4) направляют в уполномоченные органы материалы, связанные с нарушениями обязательных
требований, для решения вопросов о возбуждении уголовных дел по признакам преступлений;

5) обращаются в суд с исками, заявлениями о нарушениях законодательства Российской
Федерации в сфере охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращении
лекарственных средств;

6) участвуют в рассмотрении судом дел, связанных с применением и (или) нарушением
законодательства Российской Федерации в сфере охраны здоровья, законодательства Российской
Федерации об обращении лекарственных средств;

7) размещают на официальном сайте в сети "Интернет" решения и предписания, принятые в
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процессе осуществления государственного контроля в сфере охраны здоровья и затрагивающие
интересы неопределенного круга лиц.

2. При рассмотрении заявлений о нарушении законодательства Российской Федерации в сфере
охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств и
проведении проверки работники органа государственного контроля при предъявлении ими служебных
удостоверений и решения руководителя органа государственного контроля, его заместителя о
проведении проверки соблюдения законодательства Российской Федерации в сфере охраны здоровья,
законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных средств имеют право:

1) организовывать проведение необходимых исследований, испытаний, экспертиз, анализов и
оценок, в том числе научных исследований по вопросам осуществления контроля в установленной
сфере деятельности;

2) запрашивать и получать сведения, необходимые для принятия решений по вопросам,
отнесенным к компетенции органа государственного контроля;

3) давать юридическим лицам и физическим лицам разъяснения по вопросам, отнесенным к
компетенции органа государственного контроля;

4) привлекать в установленном порядке для проработки вопросов в сфере охраны здоровья
научные и иные организации, ученых и специалистов;

5) беспрепятственно получать доступ на территорию проверяемых органов или организаций либо
в используемые указанными органами или организациями при осуществлении своей деятельности
здания, строения, сооружения, помещения, к используемым ими оборудованию, подобным объектам,
транспортным средствам и перевозимым грузам;

6) изымать образцы производимых товаров в установленном законодательством Российской
Федерации порядке;

7) снимать копии с документов, необходимых для проведения государственного контроля в сфере
охраны здоровья, в установленном законодательством Российской Федерации порядке;

8) применять предусмотренные законодательством Российской Федерации меры
ограничительного, предупредительного и профилактического характера, направленные на
недопущение и (или) ликвидацию последствий нарушения законодательства Российской Федерации в
сфере охраны здоровья, законодательства Российской Федерации об обращении лекарственных
средств.

3. При осуществлении государственного контроля, предусмотренного пунктом 8 части 2 статьи
88, пунктом 4 части 4 статьи 95 настоящего Федерального закона и законодательством об обращении
лекарственных средств, органом государственного контроля проводятся контрольные закупки в
порядке, установленном Федеральным законом от 26 декабря 2008 года N 294-ФЗ "О защите прав
юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного
контроля (надзора) и муниципального контроля".
(часть 3 введена Федеральным законом от 27.12.2018 N 511-ФЗ)

Статья 87. Контроль качества и безопасности медицинской деятельности
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1. Контроль качества и безопасности медицинской деятельности осуществляется в следующих
формах:

1) государственный контроль;

2) ведомственный контроль;

3) внутренний контроль.

2. Контроль качества и безопасности медицинской деятельности осуществляется путем:

1) соблюдения требований к осуществлению медицинской деятельности, установленных
законодательством Российской Федерации;

2) определения показателей качества деятельности медицинских организаций;

3) соблюдения объема, сроков и условий оказания медицинской помощи, контроля качества
медицинской помощи фондами обязательного медицинского страхования и страховыми
медицинскими организациями в соответствии с законодательством Российской Федерации об
обязательном медицинском страховании;

4) создания системы оценки деятельности медицинских работников, участвующих в оказании
медицинских услуг;

5) создания информационных систем в сфере здравоохранения, обеспечивающих в том числе
персонифицированный учет при осуществлении медицинской деятельности.

Статья 88. Государственный контроль качества и безопасности медицинской
деятельности

1. Государственный контроль качества и безопасности медицинской деятельности
осуществляется органами государственного контроля в соответствии с их полномочиями.

2. Государственный контроль качества и безопасности медицинской деятельности включает в
себя:

1) проведение проверок соблюдения органами государственной власти Российской Федерации,
органами местного самоуправления, государственными внебюджетными фондами, медицинскими
организациями и фармацевтическими организациями прав граждан в сфере охраны здоровья;

2) осуществление лицензирования медицинской деятельности в соответствии с
законодательством Российской Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности;

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 в п. 3 ч. 2 ст. 88 вносятся изменения (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

3) проведение проверок применения медицинскими организациями порядков оказания
медицинской помощи и стандартов медицинской помощи;

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  100 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


4) проведение проверок соблюдения медицинскими организациями порядков проведения
медицинских экспертиз, диспансеризации, медицинских осмотров и медицинских
освидетельствований;

5) проведение проверок соблюдения медицинскими организациями требований по безопасному
применению и эксплуатации медицинских изделий и их утилизации (уничтожению);

6) проведение проверок соблюдения медицинскими работниками, руководителями медицинских
организаций, фармацевтическими работниками и руководителями аптечных организаций ограничений,
применяемых к ним при осуществлении профессиональной деятельности в соответствии с настоящим
Федеральным законом;

7) проведение проверок организации и осуществления ведомственного контроля и внутреннего
контроля качества и безопасности медицинской деятельности органами и организациями, указанными
в части 1 статьи 89 и статье 90 настоящего Федерального закона;

8) проведение контрольных закупок в целях проверки соблюдения медицинской организацией
порядка и условий предоставления платных медицинских услуг.
(часть 2 в ред. Федерального закона от 27.12.2018 N 511-ФЗ)

3. Порядок организации и проведения государственного контроля качества и безопасности
медицинской деятельности устанавливается Правительством Российской Федерации.

Статья 89. Ведомственный контроль качества и безопасности медицинской
деятельности

1. Федеральными органами исполнительной власти и органами исполнительной власти субъектов
Российской Федерации осуществляется ведомственный контроль качества и безопасности
медицинской деятельности подведомственных им органов и организаций посредством осуществления
полномочий, предусмотренных пунктами 3, 5 и 6 части 2 статьи 88 настоящего Федерального закона.

2. Порядок организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности
медицинской деятельности устанавливается уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти.

Статья 90. Внутренний контроль качества и безопасности медицинской
деятельности

Органами, организациями государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения
осуществляется внутренний контроль качества и безопасности медицинской деятельности в
соответствии с требованиями к его организации и проведению, утвержденными уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

Статья 91. Информационное обеспечение в сфере здравоохранения
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

1. Информационное обеспечение в сфере здравоохранения осуществляется посредством создания,
развития и эксплуатации федеральных государственных информационных систем в сфере
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здравоохранения, информационных систем в сфере здравоохранения Федерального фонда
обязательного медицинского страхования и территориальных фондов обязательного медицинского
страхования, государственных информационных систем в сфере здравоохранения субъектов
Российской Федерации, медицинских информационных систем медицинских организаций,
информационных систем фармацевтических организаций (далее - информационные системы в сфере
здравоохранения).

2. В информационных системах в сфере здравоохранения осуществляются сбор, хранение,
обработка и предоставление информации об органах, организациях государственной, муниципальной
и частной систем здравоохранения и об осуществлении медицинской и иной деятельности в сфере
охраны здоровья. Обработка персональных данных в информационных системах в сфере
здравоохранения осуществляется с соблюдением требований, установленных законодательством
Российской Федерации в области персональных данных, и соблюдением врачебной тайны.

3. Операторами информационных систем в сфере здравоохранения являются уполномоченный
федеральный орган исполнительной власти, иные федеральные органы исполнительной власти в сфере
охраны здоровья и их территориальные органы, органы исполнительной власти субъекта Российской
Федерации, уполномоченные высшим исполнительным органом государственной власти субъекта
Российской Федерации на создание, развитие и эксплуатацию государственной информационной
системы в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации (далее - уполномоченные органы
исполнительной власти субъекта Российской Федерации), организации, назначенные указанными
органами, органы управления Федерального фонда обязательного медицинского страхования и
территориальных фондов обязательного медицинского страхования в части, касающейся
персонифицированного учета в системе обязательного медицинского страхования, медицинские
организации и фармацевтические организации.

4. Требования к государственным информационным системам в сфере здравоохранения
субъектов Российской Федерации, медицинским информационным системам медицинских
организаций и информационным системам фармацевтических организаций устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

5. Иные информационные системы, предназначенные для сбора, хранения, обработки и
предоставления информации, касающейся деятельности медицинских организаций и предоставляемых
ими услуг (далее - иные информационные системы), могут взаимодействовать с информационными
системами в сфере здравоохранения и медицинскими организациями в порядке, на условиях и в
соответствии с требованиями, установленными Правительством Российской Федерации.

6. Иные информационные системы подключаются к единой государственной системе в сфере
здравоохранения уполномоченным федеральным органом исполнительной власти и к единой системе
идентификации и аутентификации федеральным исполнительным органом государственной власти,
осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и
нормативно-правовому регулированию в сфере информационных технологий.

Статья 91.1. Единая государственная информационная система в сфере
здравоохранения

(введена Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

1. В целях обеспечения доступа граждан к услугам в сфере здравоохранения в электронной
форме, а также взаимодействия информационных систем в сфере здравоохранения уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти создается, развивается и эксплуатируется единая
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государственная информационная система в сфере здравоохранения (далее - единая система).

2. Положение о единой системе, в том числе порядок доступа к информации, содержащейся в
ней, порядок и сроки представления информации в единую систему, порядок обмена информацией с
использованием единой системы, утверждается Правительством Российской Федерации.

3. Единая система включает в себя:

1) сведения, содержащиеся в федеральных информационных системах в сфере здравоохранения,
федеральных базах данных и федеральных регистрах в сфере здравоохранения, ведение которых
осуществляется уполномоченным федеральным органом исполнительной власти с использованием
единой системы;

2) сведения о медицинских организациях, за исключением медицинских организаций,
подведомственных федеральным органам исполнительной власти, в которых федеральными законами
предусмотрена военная служба или приравненная к ней служба;

3) указанные в статье 93 настоящего Федерального закона сведения о лицах, которые участвуют в
осуществлении медицинской деятельности;

4) указанные в статье 94 настоящего Федерального закона и обезличенные в порядке,
установленном уполномоченным федеральным органом исполнительной власти по согласованию с
федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по контролю и надзору в
сфере средств массовой информации, сведения о лицах, которым оказывается медицинская помощь, а
также о лицах, в отношении которых проводятся медицинские экспертизы, медицинские осмотры и
медицинские освидетельствования;

5) сведения о медицинской документации, по составу которых невозможно определить состояние
здоровья гражданина, и сведения о медицинской организации, в которой медицинская документация
создана и хранится;

6) сведения статистического наблюдения в сфере здравоохранения, а также сводную
аналитическую информацию по вопросам осуществления медицинской деятельности и оказания
медицинской помощи;

7) сведения об организации оказания высокотехнологичной медицинской помощи;

8) сведения, необходимые для осуществления мониторинга и контроля в сфере закупок
лекарственных препаратов для обеспечения государственных и муниципальных нужд;

9) сведения об организации обеспечения граждан лекарственными препаратами для
медицинского применения, медицинскими изделиями (изделиями медицинского назначения) и
специализированными продуктами лечебного питания в соответствии со статьей 6.2 Федерального
закона от 17 июля 1999 года N 178-ФЗ "О государственной социальной помощи", пунктами 19 и 20
части 1 статьи 14, статьей 44 и пунктом 5 части 2 статьи 81 настоящего Федерального закона;

10) классификаторы, справочники и иную нормативно-справочную информацию в сфере
здравоохранения, перечень, порядок ведения и использования которой определяются уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.

4. Единая система обеспечивает ведение федеральных регистров, предусмотренных частью 2.1
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статьи 43, частями 4, 8 статьи 44 настоящего Федерального закона, статьей 24.1 Закона Российской
Федерации от 15 мая 1991 года N 1244-1 "О социальной защите граждан, подвергшихся воздействию
радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС".

5. Единая система обеспечивает возможность предоставления гражданам услуг в сфере
здравоохранения в электронной форме посредством единого портала государственных и
муниципальных услуг, перечень которых утверждается Правительством Российской Федерации.

6. Поставщиками информации в единую систему являются:

1) уполномоченный федеральный орган исполнительной власти;

2) федеральные органы исполнительной власти в сфере охраны здоровья и иные федеральные
органы исполнительной власти в соответствии с полномочиями, установленными законодательством
Российской Федерации;

3) Федеральный фонд обязательного медицинского страхования и территориальные фонды
обязательного медицинского страхования, Пенсионный фонд Российской Федерации, Фонд
социального страхования Российской Федерации;

4) уполномоченные органы исполнительной власти субъекта Российской Федерации;

5) органы местного самоуправления, осуществляющие полномочия в сфере охраны здоровья;

6) медицинские организации и фармацевтические организации;

7) организации, являющиеся операторами иных информационных систем, указанных в части 5
статьи 91 настоящего Федерального закона.

7. Пользователями информации, содержащейся в единой системе, являются органы и
организации, указанные в части 6 настоящей статьи, а также граждане.

8. Доступ к информации, содержащейся в единой системе, предоставляется поставщикам
информации в единую систему, а также органам и организациям, являющимся пользователями единой
системы, в соответствии с их компетенцией, установленной федеральными законами и принятыми в
соответствии с ними нормативными правовыми актами Президента Российской Федерации и
Правительства Российской Федерации.

Статья 92. Ведение персонифицированного учета при осуществлении
медицинской деятельности

1. При осуществлении медицинской деятельности ведется учет персональных данных лиц,
участвующих в осуществлении медицинской деятельности, лиц, которым оказывается медицинская
помощь, а также лиц, в отношении которых проводятся медицинские экспертизы, медицинские
осмотры и медицинские освидетельствования (далее - персонифицированный учет).
(часть 1 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

2. В целях осуществления персонифицированного учета операторы информационных систем в
сфере здравоохранения, указанные в части 3 статьи 91 настоящего Федерального закона, получают
информацию от органов и организаций государственной, муниципальной и частной систем
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здравоохранения и иных организаций в рамках информационного взаимодействия в соответствии с
настоящим Федеральным законом.
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

КонсультантПлюс: примечание.
О персонифицированном учете в сфере обязательного медицинского страхования см. ст. 43 ФЗ от
29.11.2010 N 326-ФЗ, Приказ Минздравсоцразвития РФ от 25.01.2011 N 29н.

3. Порядок ведения персонифицированного учета определяется уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.

4. При ведении персонифицированного учета должны обеспечиваться конфиденциальность
персональных данных лиц, которые участвуют в осуществлении медицинской деятельности, лиц,
которым оказывается медицинская помощь, а также лиц, в отношении которых проводятся
медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования, и безопасность
указанных персональных данных с соблюдением требований, установленных законодательством
Российской Федерации в области персональных данных.
(часть 4 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 93. Сведения о лицах, которые участвуют в осуществлении медицинской
деятельности
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

В целях ведения персонифицированного учета осуществляется обработка следующих
персональных данных о лицах, которые участвуют в осуществлении медицинской деятельности:
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

1) фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии);

2) пол;

3) дата рождения;

4) место рождения;

5) гражданство;

6) данные документа, удостоверяющего личность;

7) место жительства;

8) место регистрации;

9) дата регистрации;

10) страховой номер индивидуального лицевого счета (при наличии), принятый в соответствии с
законодательством Российской Федерации об индивидуальном (персонифицированном) учете в
системе обязательного пенсионного страхования;
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11) сведения об образовании, в том числе данные об организациях, осуществляющих
образовательную деятельность по реализации профессиональных образовательных программ
медицинского образования, о документах об образовании и (или) о квалификации, о договоре о
целевом обучении, а также данные о сертификате специалиста или аккредитации специалиста;
(п. 11 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

12) наименование организации, осуществляющей медицинскую деятельность;
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

13) занимаемая должность в организации, осуществляющей медицинскую деятельность;
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

14) сведения о членстве в медицинских профессиональных некоммерческих организациях,
указанных в статье 76 настоящего Федерального закона (при наличии).
(п. 14 введен Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 94. Сведения о лицах, которым оказывается медицинская помощь, а также
о лицах, в отношении которых проводятся медицинские экспертизы, медицинские
осмотры и медицинские освидетельствования
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

В системе персонифицированного учета осуществляется обработка следующих персональных
данных о лицах, которым оказывается медицинская помощь, а также о лицах, в отношении которых
проводятся медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские освидетельствования:
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

1) фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии);

2) пол;

3) дата рождения;

4) место рождения;

5) гражданство;

6) данные документа, удостоверяющего личность;

7) место жительства;

8) место регистрации;

9) дата регистрации;

10) страховой номер индивидуального лицевого счета (при наличии), принятый в соответствии с
законодательством Российской Федерации об индивидуальном (персонифицированном) учете в
системе обязательного пенсионного страхования;

11) номер полиса обязательного медицинского страхования застрахованного лица (при наличии);
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12) анамнез;

13) диагноз;

14) сведения об организации, осуществляющей медицинскую деятельность;
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

15) вид оказанной медицинской помощи;

16) условия оказания медицинской помощи;

17) сроки оказания медицинской помощи;

18) объем оказанной медицинской помощи, включая сведения об оказанных медицинских
услугах;
(п. 18 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

19) результат обращения за медицинской помощью;

20) серия и номер выданного листка нетрудоспособности (при наличии);

21) сведения о проведенных медицинских экспертизах, медицинских осмотрах и медицинских
освидетельствованиях и их результаты;
(п. 21 в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.01.2022 п. 22 ст. 94 излагается в новой редакции (ФЗ от 25.12.2018 N 489-ФЗ).

22) примененные стандарты медицинской помощи;

23) сведения о медицинском работнике или медицинских работниках, оказавших медицинскую
помощь, проводивших медицинские экспертизы, медицинские осмотры и медицинские
освидетельствования.
(в ред. Федерального закона от 29.07.2017 N 242-ФЗ)

Статья 95. Государственный контроль за обращением медицинских изделий

1. Обращение медицинских изделий, которое осуществляется на территории Российской
Федерации, подлежит государственному контролю.

2. Государственный контроль за обращением медицинских изделий осуществляется
уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной
власти (федеральный государственный контроль) в соответствии с законодательством Российской
Федерации в порядке, установленном Правительством Российской Федерации.
(часть 2 в ред. Федерального закона от 25.06.2012 N 93-ФЗ)

3. Государственный контроль за обращением медицинских изделий включает в себя контроль за
техническими испытаниями, токсикологическими исследованиями, клиническими испытаниями,
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эффективностью, безопасностью, производством, изготовлением, реализацией, хранением,
транспортировкой, ввозом на территорию Российской Федерации, вывозом с территории Российской
Федерации медицинских изделий, за их монтажом, наладкой, применением, эксплуатацией, включая
техническое обслуживание, ремонтом, утилизацией или уничтожением.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

4. Государственный контроль за обращением медицинских изделий включает в себя:

1) проведение проверок соблюдения субъектами обращения медицинских изделий утвержденных
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти правил в сфере обращения
медицинских изделий;

2) выдачу разрешений на ввоз на территорию Российской Федерации медицинских изделий в
целях их государственной регистрации;

3) проведение мониторинга безопасности медицинских изделий;

4) проведение контрольных закупок в целях проверки соблюдения запрета реализации
фальсифицированных медицинских изделий, недоброкачественных медицинских изделий и
контрафактных медицинских изделий.
(часть 4 в ред. Федерального закона от 27.12.2018 N 511-ФЗ)

Статья 96. Мониторинг безопасности медицинских изделий

1. Медицинские изделия, находящиеся в обращении на территории Российской Федерации,
подлежат мониторингу безопасности в целях выявления и предотвращения побочных действий, не
указанных в инструкции по применению или руководстве по эксплуатации медицинского изделия,
нежелательных реакций при его применении, особенностей взаимодействия медицинских изделий
между собой, фактов и обстоятельств, создающих угрозу жизни и здоровью граждан и медицинских
работников при применении и эксплуатации медицинских изделий.

2. Мониторинг безопасности медицинских изделий осуществляется уполномоченным
Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти на всех этапах
обращения таких изделий на территории Российской Федерации.

3. Субъекты обращения медицинских изделий, осуществляющие виды деятельности,
предусмотренные частью 3 статьи 38 настоящего Федерального закона, обязаны сообщать в
установленном уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом
исполнительной власти порядке обо всех случаях выявления побочных действий, не указанных в
инструкции по применению или руководстве по эксплуатации медицинского изделия, о
нежелательных реакциях при его применении, об особенностях взаимодействия медицинских изделий
между собой, о фактах и об обстоятельствах, создающих угрозу жизни и здоровью граждан и
медицинских работников при применении и эксплуатации медицинских изделий.

4. За несообщение или сокрытие случаев и сведений, предусмотренных частью 3 настоящей
статьи, лица, которым они стали известны по роду их профессиональной деятельности, несут
ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации.

5. Порядок осуществления мониторинга безопасности медицинских изделий устанавливается
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уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

6. По результатам осуществления мониторинга безопасности медицинских изделий при
получении и подтверждении информации о побочных действиях, не указанных в инструкции по
применению или руководстве по эксплуатации медицинского изделия, нежелательных реакциях при
его применении, об особенностях взаимодействия медицинских изделий между собой, о фактах и об
обстоятельствах, создающих угрозу жизни и здоровью граждан и медицинских работников при
применении и эксплуатации зарегистрированных медицинских изделий, уполномоченный
Правительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной власти рассматривает
вопрос о приостановлении применения или об изъятии из обращения такого медицинского изделия и
принимает соответствующее решение.

7. В случае, если информация, указанная в части 6 настоящей статьи, не подтверждается,
уполномоченный Правительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной власти
возобновляет применение и обращение такого медицинского изделия.

8. Уполномоченный Правительством Российской Федерации федеральный орган исполнительной
власти по результатам мониторинга размещает в установленном им порядке на своем официальном
сайте в сети "Интернет" информацию о принятых решениях.

Статья 97. Медицинская статистика

1. Медицинская статистика - отрасль статистики, включающая в себя статистические данные о
медицине, гигиене, здоровье населения, об использовании ресурсов здравоохранения, о деятельности
медицинских организаций.

2. Статистическое наблюдение в сфере здравоохранения осуществляется уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти.

3. Порядок осуществления статистического наблюдения в сфере здравоохранения, формы
статистического учета и отчетности в сфере здравоохранения, порядок их заполнения и сроки
представления устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

4. Официальная статистическая информация в сфере здравоохранения является общедоступной и
размещается уполномоченным федеральным органом исполнительной власти в средствах массовой
информации, в том числе в сети "Интернет".

Глава 13. ОТВЕТСТВЕННОСТЬ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

Статья 98. Ответственность в сфере охраны здоровья

1. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, должностные лица
организаций несут ответственность за обеспечение реализации гарантий и соблюдение прав и свобод в
сфере охраны здоровья, установленных законодательством Российской Федерации.

2. Медицинские организации, медицинские работники и фармацевтические работники несут
ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации за нарушение прав в
сфере охраны здоровья, причинение вреда жизни и (или) здоровью при оказании гражданам
медицинской помощи.
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3. Вред, причиненный жизни и (или) здоровью граждан при оказании им медицинской помощи,
возмещается медицинскими организациями в объеме и порядке, установленных законодательством
Российской Федерации.

4. Возмещение вреда, причиненного жизни и (или) здоровью граждан, не освобождает
медицинских работников и фармацевтических работников от привлечения их к ответственности в
соответствии с законодательством Российской Федерации.

Глава 14. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ

Статья 99. Признание не действующими на территории Российской Федерации
отдельных законодательных актов Союза ССР и утратившими силу отдельных
законодательных актов РСФСР и Российской Федерации (их отдельных положений)

1. Признать не действующими на территории Российской Федерации:

1) Закон СССР от 19 декабря 1969 года N 4589-7 "Об утверждении Основ законодательства
Союза ССР и союзных республик о здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1969, N
52, ст. 466);

2) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 1 июня 1970 года N 5215-7 "О порядке введения
в действие Основ законодательства Союза ССР и союзных республик о здравоохранении" (Ведомости
Верховного Совета СССР, 1970, N 23, ст. 192);

3) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 26 марта 1971 года N 1364-8 "Об утверждении
текста присяги врача Советского Союза и Положения о порядке принесения присяги" (Ведомости
Верховного Совета СССР, 1971, N 13, ст. 145);

4) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 18 июня 1979 года N 286-10 "О внесении
изменений и дополнений в Основы законодательства Союза ССР и союзных республик о
здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1979, N 25, ст. 438);

5) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 15 ноября 1983 года N 10274-10 "О дополнении
текста присяги врача Советского Союза" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1983, N 47, ст. 722);

6) пункт 4 раздела I Указа Президиума Верховного Совета СССР от 8 июня 1984 года N 340-11
"О внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты Союза ССР" (Ведомости
Верховного Совета СССР, 1984, N 24, ст. 422);

7) статью 1 Закона СССР от 27 ноября 1985 года N 3662-11 "О внесении изменений в некоторые
законодательные акты СССР в связи с Основными направлениями реформы общеобразовательной и
профессиональной школы и утверждением новой редакции Основ законодательства Союза ССР и
союзных республик о народном образовании" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1985, N 48, ст.
919);

8) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 25 августа 1987 года N 7612-11 "О мерах
профилактики заражения вирусом СПИД" (Ведомости Верховного Совета СССР, 1987, N 34, ст. 560);

9) Указ Президиума Верховного Совета СССР от 5 января 1988 года N 8282-11 "Об утверждении

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  110 из 119

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 21.11.2011 N 323-ФЗ
(ред. от 29.05.2019)
"Об основах охраны здоровья граждан в Российской
Федерации...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


Положения об условиях и порядке оказания психиатрической помощи" (Ведомости Верховного Совета
СССР, 1988, N 2, ст. 19);

10) Закон СССР от 26 мая 1988 года N 9004-11 "Об утверждении Указов Президиума Верховного
Совета СССР о внесении изменений и дополнений в законодательные акты СССР" в части
утверждения Указа Президиума Верховного Совета СССР от 5 января 1988 года "Об утверждении
Положения об условиях и порядке оказания психиатрической помощи" (Ведомости Верховного Совета
СССР, 1988, N 22, ст. 361);

11) Закон СССР от 23 апреля 1990 года N 1447-1 "О профилактике заболевания СПИД"
(Ведомости Съезда народных депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 324);

12) Постановление Верховного Совета СССР от 23 апреля 1990 года N 1448-1 "О порядке
введения в действие Закона СССР "О профилактике заболевания СПИД" (Ведомости Съезда народных
депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 325);

13) Закон СССР от 23 апреля 1990 года N 1449-1 "О внесении дополнения в Основы
законодательства Союза ССР и союзных республик о здравоохранении" (Ведомости Съезда народных
депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 19, ст. 326);

14) пункт 5 раздела I Закона СССР от 22 мая 1990 года N 1501-1 "О внесении изменений и
дополнений в некоторые законодательные акты СССР по вопросам, касающимся женщин, семьи и
детства" (Ведомости Съезда народных депутатов СССР и Верховного Совета СССР, 1990, N 23, ст.
422).

2. Признать утратившими силу:

1) Постановление Верховного Совета РСФСР от 29 июля 1971 года "О введении в действие
Закона РСФСР "О здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1971, N 31, ст. 657);

2) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 20 октября 1971 года "О порядке введения в
действие Закона Российской Советской Федеративной Социалистической Республики о
здравоохранении" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1971, N 42, ст. 880);

3) пункт 4 Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 15 июля 1974 года "О внесении
изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости Верховного Совета
РСФСР, 1974, N 29, ст. 782);

4) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 11 июля 1979 года "Об усилении борьбы с
распространением венерических заболеваний" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1979, N 29, ст.
712);

5) Закон РСФСР от 3 августа 1979 года "Об утверждении Указа Президиума Верховного Совета
РСФСР "Об усилении борьбы с распространением венерических заболеваний" (Ведомости Верховного
Совета РСФСР, 1979, N 32, ст. 792);

6) пункт 3 Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 18 января 1985 года "О внесении
изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости Верховного Совета
РСФСР, 1985, N 4, ст. 117);
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7) раздел IV Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 1 октября 1985 года N 1524-11 "О
внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РСФСР" (Ведомости
Верховного Совета РСФСР, 1985, N 40, ст. 1398);

8) пункт 4 раздела I Указа Президиума Верховного Совета РСФСР от 29 января 1986 года N
2525-11 "Об изменении и признании утратившими силу некоторых законодательных актов РСФСР об
административных правонарушениях" (Ведомости Верховного Совета РСФСР, 1986, N 6, ст. 175);

9) Указ Президиума Верховного Совета РСФСР от 6 августа 1986 года N 3785-11 "О внесении
изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РСФСР и утверждении Положения о
лечебно-воспитательном профилактории для больных наркоманией" (Ведомости Верховного Совета
РСФСР, 1986, N 33, ст. 919);

10) Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан от 22 июля
1993 года N 5487-1 (Ведомости Съезда народных депутатов Российской Федерации и Верховного
Совета Российской Федерации, 1993, N 33, ст. 1318);

11) пункт 3 статьи 1 Федерального закона от 2 марта 1998 года N 30-ФЗ "О внесении изменений и
дополнений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием
Федерального закона "О рекламе" (Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, N 10, ст.
1143);

12) Федеральный закон от 20 декабря 1999 года N 214-ФЗ "О внесении изменения в статью 60
Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание
законодательства Российской Федерации, 1999, N 51, ст. 6289);

13) Федеральный закон от 2 декабря 2000 года N 139-ФЗ "О внесении изменений и дополнения в
Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание
законодательства Российской Федерации, 2000, N 49, ст. 4740);

14) статью 11 Федерального закона от 10 января 2003 года N 15-ФЗ "О внесении изменений и
дополнений в некоторые законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием
Федерального закона "О лицензировании отдельных видов деятельности" (Собрание законодательства
Российской Федерации, 2003, N 2, ст. 167);

15) пункт 1 статьи 9 Федерального закона от 27 февраля 2003 года N 29-ФЗ "Об особенностях
управления и распоряжения имуществом железнодорожного транспорта" (Собрание законодательства
Российской Федерации, 2003, N 9, ст. 805);

16) статью 5 Федерального закона от 30 июня 2003 года N 86-ФЗ "О внесении изменений и
дополнений в некоторые законодательные акты Российской Федерации, признании утратившими силу
отдельных законодательных актов Российской Федерации, предоставлении отдельных гарантий
сотрудникам органов внутренних дел, органов по контролю за оборотом наркотических средств и
психотропных веществ и упраздняемых федеральных органов налоговой полиции в связи с
осуществлением мер по совершенствованию государственного управления" (Собрание
законодательства Российской Федерации, 2003, N 27, ст. 2700);

17) статью 22 Федерального закона от 29 июня 2004 года N 58-ФЗ "О внесении изменений в
некоторые законодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу некоторых
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законодательных актов Российской Федерации в связи с осуществлением мер по совершенствованию
государственного управления" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2004, N 27, ст.
2711);

18) статью 35 Федерального закона от 22 августа 2004 года N 122-ФЗ "О внесении изменений в
законодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу некоторых
законодательных актов Российской Федерации в связи с принятием федеральных законов "О внесении
изменений и дополнений в Федеральный закон "Об общих принципах организации законодательных
(представительных) и исполнительных органов государственной власти субъектов Российской
Федерации" и "Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации"
(Собрание законодательства Российской Федерации, 2004, N 35, ст. 3607);

19) Федеральный закон от 1 декабря 2004 года N 151-ФЗ "О внесении изменений в Основы
законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание законодательства
Российской Федерации, 2004, N 49, ст. 4850);

20) Федеральный закон от 21 декабря 2005 года N 170-ФЗ "О внесении изменения в статью 61
Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание
законодательства Российской Федерации, 2005, N 52, ст. 5583);

21) статью 5 Федерального закона от 31 декабря 2005 года N 199-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием разграничения
полномочий" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N 1, ст. 10);

22) Федеральный закон от 2 февраля 2006 года N 23-ФЗ "О внесении изменения в статью 52
Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан" (Собрание
законодательства Российской Федерации, 2006, N 6, ст. 640);

23) статью 6 Федерального закона от 29 декабря 2006 года N 258-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием разграничения
полномочий" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, N 1, ст. 21);

24) статью 6 и пункт 2 статьи 33 Федерального закона от 18 октября 2007 года N 230-ФЗ "О
внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с
совершенствованием разграничения полномочий" (Собрание законодательства Российской Федерации,
2007, N 43, ст. 5084);

25) статью 15 Федерального закона от 23 июля 2008 года N 160-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием
осуществления полномочий Правительства Российской Федерации" (Собрание законодательства
Российской Федерации, 2008, N 30, ст. 3616);

26) статью 1 Федерального закона от 8 ноября 2008 года N 203-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросам медико-психологической
реабилитации военнослужащих" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2008, N 45, ст.
5149);

27) статью 6 Федерального закона от 25 декабря 2008 года N 281-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской
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Федерации, 2008, N 52, ст. 6236);

28) статью 7 Федерального закона от 24 июля 2009 года N 213-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу отдельных
законодательных актов (положений законодательных актов) Российской Федерации в связи с
принятием Федерального закона "О страховых взносах в Пенсионный фонд Российской Федерации,
Фонд социального страхования Российской Федерации, Федеральный фонд обязательного
медицинского страхования и территориальные фонды обязательного медицинского страхования"
(Собрание законодательства Российской Федерации, 2009, N 30, ст. 3739);

29) статью 1 Федерального закона от 25 ноября 2009 года N 267-ФЗ "О внесении изменений в
Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан и отдельные
законодательные акты Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации,
2009, N 48, ст. 5717);

30) статью 4 Федерального закона от 27 декабря 2009 года N 365-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с совершенствованием деятельности
органов государственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного
самоуправления" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2009, N 52, ст. 6441);

31) статью 1 Федерального закона от 27 июля 2010 года N 192-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в части повышения доступности
лекарственного обеспечения жителей сельских поселений" (Собрание законодательства Российской
Федерации, 2010, N 31, ст. 4161);

32) статью 2 Федерального закона от 28 сентября 2010 года N 243-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием Федерального закона
"Об инновационном центре "Сколково" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2010, N
40, ст. 4969);

33) статью 6 Федерального закона от 18 июля 2011 года N 242-ФЗ "О внесении изменений в
отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросам осуществления
государственного контроля (надзора) и муниципального контроля" (Собрание законодательства
Российской Федерации, 2011, N 30, ст. 4590).

Статья 100. Заключительные положения

1. До 1 января 2026 года:
(в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

1) право на осуществление медицинской деятельности в Российской Федерации имеют лица,
получившие высшее или среднее медицинское образование в Российской Федерации в соответствии с
федеральными государственными образовательными стандартами и имеющие сертификат
специалиста;

2) право на занятие фармацевтической деятельностью в Российской Федерации имеют лица,
получившие высшее или среднее фармацевтическое образование в Российской Федерации в
соответствии с федеральными государственными образовательными стандартами и имеющие
сертификат специалиста, а также лица, обладающие правом на занятие медицинской деятельностью и
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получившие дополнительное профессиональное образование в части розничной торговли
лекарственными препаратами, при условии их работы в расположенных в сельских населенных
пунктах, в которых отсутствуют аптечные организации, обособленных подразделениях медицинских
организаций (амбулаториях, фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктах, центрах (отделениях)
общей врачебной (семейной) практики), имеющих лицензию на осуществление фармацевтической
деятельности;

3) лица, получившие медицинское или фармацевтическое образование, не работавшие по своей
специальности более пяти лет, могут быть допущены к медицинской деятельности или
фармацевтической деятельности в соответствии с полученной специальностью после прохождения
обучения по дополнительным профессиональным программам (профессиональной переподготовки) и
при наличии сертификата специалиста;
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

4) лица, получившие медицинское или фармацевтическое образование в иностранных
государствах, допускаются к медицинской деятельности или фармацевтической деятельности после
признания в Российской Федерации образования и (или) квалификации, полученных в иностранном
государстве, в порядке, установленном законодательством об образовании, сдачи экзамена по
специальности в порядке, устанавливаемом уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти, и получения сертификата специалиста, если иное не предусмотрено международными
договорами Российской Федерации.
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

1.1. Переход к процедуре аккредитации специалистов осуществляется поэтапно с 1 января 2016
года по 31 декабря 2025 года включительно. Сроки и этапы указанного перехода, а также категории
лиц, имеющих медицинское, фармацевтическое или иное образование и подлежащих аккредитации
специалистов, определяются уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.
(часть 1.1 введена Федеральным законом от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

2. Сертификаты специалиста, выданные медицинским и фармацевтическим работникам до 1
января 2021 года, действуют до истечения указанного в них срока. Форма, условия и порядок выдачи
сертификата специалиста устанавливаются уполномоченным федеральным органом исполнительной
власти.
(в ред. Федерального закона от 29.12.2015 N 389-ФЗ)

3. Утратил силу с 1 сентября 2013 года. - Федеральный закон от 02.07.2013 N 185-ФЗ.

КонсультантПлюс: примечание.
С 01.09.2017 ч. 4 ст. 100 не применяется (ч. 9 ст. 101 данного документа).

4. Обучение в интернатуре обеспечивает приобретение специалистом необходимого уровня
знаний, умений и навыков, а также квалификации, позволяющей занимать должности медицинских
работников и фармацевтических работников. Продолжительность обучения в интернатуре не может
превышать один год.
(часть 4 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

КонсультантПлюс: примечание.
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С 01.09.2017 ч. 4.1 ст. 100 не применяется (ч. 9 ст. 101 данного документа).

4.1. Лица, имеющие высшее медицинское образование и (или) высшее фармацевтическое
образование и обучающиеся в интернатуре, являются интернами и на них распространяются права,
обязанности, меры социальной поддержки и стимулирования ординаторов, установленные
Федеральным законом от 29 декабря 2012 года N 273-ФЗ "Об образовании в Российской Федерации", а
к осуществлению образовательной деятельности по программам интернатуры применяются правила,
установленные для осуществления образовательной деятельности по программам ординатуры.
(часть 4.1 введена Федеральным законом от 02.07.2013 N 185-ФЗ)

5 - 6. Утратили силу с 1 сентября 2013 года. - Федеральный закон от 02.07.2013 N 185-ФЗ.

7. До 1 января 2015 года финансовое обеспечение оказания специализированной медицинской
помощи (за исключением высокотехнологичной медицинской помощи) в медицинских организациях,
подведомственных федеральным органам исполнительной власти, осуществляется за счет бюджетных
ассигнований федерального бюджета и средств обязательного медицинского страхования в рамках
территориальных программ обязательного медицинского страхования.
(в ред. Федерального закона от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

8. До 1 января 2015 года финансовое обеспечение полномочий Российской Федерации и
субъектов Российской Федерации по оказанию скорой медицинской помощи осуществляется
соответственно за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетных ассигнований
бюджетов субъектов Российской Федерации и средств обязательного медицинского страхования в
рамках территориальных программ обязательного медицинского страхования.

9. В 2015 году финансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи
осуществляется за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов
Российской Федерации, в том числе средств, переданных в бюджеты территориальных фондов
обязательного медицинского страхования, а также средств обязательного медицинского страхования.
(в ред. Федеральных законов от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 01.12.2014 N 418-ФЗ)

10. Лицензирование медицинской деятельности, предусматривающей оказание услуг по
высокотехнологичной медицинской помощи, является полномочием Российской Федерации.
(часть 10 в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

11. До 1 января 2013 года медицинскими организациями могут применяться порядки оказания
медицинской помощи и стандарты медицинской помощи, утвержденные уполномоченным
федеральным органом исполнительной власти в соответствии с настоящим Федеральным законом, в
том числе в рамках реализации региональных программ модернизации здравоохранения субъектов
Российской Федерации.

12. Здания, сооружения, оборудование, транспортные средства и другое имущество,
используемые органами местного самоуправления в целях охраны здоровья и находящиеся в
муниципальной собственности до дня вступления в силу настоящего Федерального закона, передаются
в собственность соответствующих субъектов Российской Федерации в срок до 1 января 2013 года в
порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

13. Здания, сооружения, оборудование, транспортные средства и другое имущество,
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используемые органами местного самоуправления в целях охраны здоровья и находящиеся в
муниципальной собственности до передачи осуществления полномочий органам местного
самоуправления, предусмотренных частью 2 статьи 16 настоящего Федерального закона, могут быть
сохранены в собственности муниципальных образований при условии их использования по целевому
назначению.

14. Медицинские работники и фармацевтические работники на период работы в медицинских
организациях государственной системы здравоохранения субъектов Российской Федерации сохраняют
право пользования служебными жилыми помещениями, предоставленными им в период работы в
медицинских организациях муниципальной системы здравоохранения.

15. Лицензии на осуществление отдельных видов деятельности, выданные до 1 января 2012 года
медицинским организациям муниципальной системы здравоохранения, не подлежат переоформлению
в связи с передачей указанных медицинских организаций в состав государственной системы
здравоохранения и действуют до истечения указанного в них срока. Лицензии на осуществление
медицинской деятельности, выданные до 1 января 2012 года медицинским организациям, не подлежат
переоформлению в связи с изменением классификации видов медицинской помощи и перечня
оказываемых услуг, установленного положением о лицензировании медицинской деятельности, и
действуют до истечения указанного в них срока. Лицензии на осуществление медицинской
деятельности, выданные медицинским организациям до даты вступления в силу соответствующих
положений Федерального закона от 25 июля 2002 года N 115-ФЗ "О правовом положении иностранных
граждан в Российской Федерации", изменяющих случаи и (или) порядок представления документов,
подтверждающих отсутствие у иностранного гражданина или лица без гражданства заболевания
наркоманией и инфекционных заболеваний, которые представляют опасность для окружающих,
предусмотренных перечнем, утверждаемым уполномоченным Правительством Российской Федерации
федеральным органом исполнительной власти, а также сертификата об отсутствии у иностранного
гражданина или лица без гражданства заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека
(ВИЧ-инфекции), не подлежат переоформлению и действуют до истечения указанного в них срока.
(в ред. Федерального закона от 28.12.2013 N 386-ФЗ)

16. Лицам, имеющим право на выбор врача и выбор медицинской организации в соответствии с
положениями части 2 статьи 21 настоящего Федерального закона, до момента реализации указанного
права первичная врачебная медико-санитарная помощь оказывается в медицинских организациях, в
которых указанные лица находились на медицинском обслуживании, врачами-терапевтами,
врачами-терапевтами участковыми, врачами-педиатрами, врачами-педиатрами участковыми, врачами
общей практики (семейными врачами) и фельдшерами, осуществлявшими медицинское обслуживание
указанных лиц.

17. С 1 января по 31 декабря 2012 года Российская Федерация в порядке, установленном статьей
15 настоящего Федерального закона, передает органам государственной власти субъектов Российской
Федерации осуществление полномочия по лицензированию медицинской деятельности (за
исключением деятельности, предусматривающей оказание услуг по оказанию высокотехнологичной
медицинской помощи):

1) медицинских организаций, подведомственных субъекту Российской Федерации и находящихся
по состоянию на 1 января 2011 года в муниципальной собственности;

2) медицинских организаций муниципальной и частной систем здравоохранения.
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18. В 2012 году реализация программы государственных гарантий бесплатного оказания
гражданам медицинской помощи и территориальных программ государственных гарантий
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи осуществляется в соответствии с
нормативными правовыми актами, принятыми во исполнение статьи 20.1 Основ законодательства
Российской Федерации об охране здоровья граждан от 22 июля 1993 года N 5487-1.

Статья 101. Порядок вступления в силу настоящего Федерального закона

1. Настоящий Федеральный закон вступает в силу со дня его официального опубликования, за
исключением положений, для которых настоящей статьей установлены иные сроки вступления их в
силу.

2. Глава 1, статьи 4 - 9, статья 10 (за исключением пункта 4), статьи 11 - 13, часть 1, пункты 1 - 4,
6 - 17 части 2 статьи 14, подпункты "б" и "в" пункта 1 части 1, часть 2, пункт 1 части 3, части 4 - 11
статьи 15, статьи 16 - 19, части 1 - 7 и 9 - 11 статьи 20, статьи 21 - 36, статьи 38 - 57, части 1, 2 и 4
статьи 58, статьи 59 - 63, части 1, 3 и 4 статьи 64, статьи 65 - 68, часть 5 статьи 69, статьи 70 - 83, части
1, 2, 4 - 8 статьи 84, статьи 85 - 100 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2012
года.

3. Пункт 4 статьи 10, подпункт "а" пункта 1 части 1, часть 12 статьи 15, часть 1 статьи 37 и часть
3 статьи 84 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2013 года.

4. Утратил силу. - Федеральный закон от 26.04.2016 N 112-ФЗ.

5. Часть 3 статьи 58 и часть 2 статьи 64 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1
января 2015 года.

6. Части 1 - 4, 6 и 7 статьи 69 настоящего Федерального закона вступают в силу с 1 января 2016
года.

7. Положения части 4 статьи 38 настоящего Федерального закона в части утверждения порядка
государственной регистрации медицинских изделий применяются с 1 января 2013 года.
(часть 7 в ред. Федерального закона от 25.06.2012 N 89-ФЗ)

8. Положения части 4 статьи 34 настоящего Федерального закона применяются до 1 января 2015
года.
(в ред. Федерального закона от 25.11.2013 N 317-ФЗ)

8.1. Положения частей 5 - 7 статьи 34 настоящего Федерального закона применяются до 1 января
2017 года.
(часть 8.1 введена Федеральным законом от 01.12.2014 N 418-ФЗ; в ред. Федерального закона от
14.12.2015 N 374-ФЗ)

9. Положения частей 4 и 4.1 статьи 100 настоящего Федерального закона применяются до
истечения нормативных сроков освоения образовательных программ лицами, принятыми для такого
обучения. С 1 сентября 2017 года положения частей 4 и 4.1 статьи 100 настоящего Федерального
закона не применяются.
(часть 9 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ)
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Президент
Российской Федерации

Д.МЕДВЕДЕВ
Москва, Кремль

21 ноября 2011 года

N 323-ФЗ
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4 декабря 2007 года N 329-ФЗ 
 

 
РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ 

 
ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН 

 
О ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЕ И СПОРТЕ В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

 
Принят 

Государственной Думой 
16 ноября 2007 года 

 
Одобрен 

Советом Федерации 
23 ноября 2007 года 

 
Список изменяющих документов 

(в ред. Федеральных законов от 23.07.2008 N 160-ФЗ, 
от 25.12.2008 N 281-ФЗ, от 07.05.2009 N 82-ФЗ, от 18.07.2009 N 175-ФЗ, 
от 25.11.2009 N 276-ФЗ, от 07.05.2010 N 82-ФЗ, от 27.07.2010 N 196-ФЗ, 
от 29.11.2010 N 321-ФЗ, от 23.02.2011 N 20-ФЗ, от 21.04.2011 N 76-ФЗ, 

от 19.07.2011 N 248-ФЗ, от 03.12.2011 N 384-ФЗ, от 06.12.2011 N 412-ФЗ, 
от 06.12.2011 N 413-ФЗ, от 10.07.2012 N 108-ФЗ, от 28.07.2012 N 136-ФЗ, 
от 25.12.2012 N 257-ФЗ, от 07.05.2013 N 104-ФЗ, от 07.06.2013 N 108-ФЗ, 
от 02.07.2013 N 185-ФЗ, от 23.07.2013 N 192-ФЗ, от 23.07.2013 N 198-ФЗ, 
от 23.06.2014 N 170-ФЗ, от 31.12.2014 N 490-ФЗ, от 31.12.2014 N 523-ФЗ, 
от 06.04.2015 N 78-ФЗ, от 29.06.2015 N 202-ФЗ, от 29.06.2015 N 204-ФЗ, 

от 05.10.2015 N 274-ФЗ, от 03.11.2015 N 308-ФЗ, 
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Глава 1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 
 
Статья 1. Предмет регулирования настоящего Федерального закона 
 
Настоящий Федеральный закон устанавливает правовые, организационные, экономические и 

социальные основы деятельности в области физической культуры и спорта в Российской 
Федерации, определяет основные принципы законодательства о физической культуре и спорте. 

 
Статья 2. Основные понятия, используемые в настоящем Федеральном законе 
 
В целях настоящего Федерального закона используются следующие основные понятия: 
1) вид программы - спортивное соревнование по определенному виду спорта или одной из 

его дисциплин, в результате которого осуществляется распределение мест и (или) медалей среди 
участников спортивного соревнования; 

1.1) антидопинговое обеспечение - проведение мероприятий, направленных на 
предотвращение допинга в спорте и борьбу с ним; 
(п. 1.1 введен Федеральным законом от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

1.2) базовые виды спорта - виды спорта, включенные в программы Олимпийских игр, 
Паралимпийских игр, а также иные виды спорта, развиваемые субъектами Российской Федерации 
на своих территориях с учетом сложившихся исторических традиций развития спорта высших 
достижений, представительства спортсменов от субъектов Российской Федерации в составах 
спортивных сборных команд Российской Федерации по видам спорта и участия данных команд во 
всероссийских и в международных официальных спортивных мероприятиях. Перечень базовых 
видов спорта утверждается федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим 
функции по выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому 
регулированию в сфере физической культуры и спорта, а также по оказанию государственных 
услуг (включая предотвращение допинга в спорте и борьбу с ним) и управлению государственным 
имуществом в сфере физической культуры и спорта (далее - федеральный орган исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта), в установленном им по согласованию с 
Олимпийским комитетом России и Паралимпийским комитетом России порядке; 



(п. 1.2 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 
2) вид спорта - часть спорта, которая признана в соответствии с требованиями настоящего 

Федерального закона обособленной сферой общественных отношений, имеющей 
соответствующие правила, утвержденные в установленном настоящим Федеральным законом 
порядке, среду занятий, используемый спортивный инвентарь (без учета защитных средств) и 
оборудование; 

2.1) Всероссийский физкультурно-спортивный комплекс "Готов к труду и обороне" (ГТО) 
(далее также - комплекс ГТО) - программная и нормативная основа системы физического 
воспитания населения, устанавливающая государственные требования к уровню его физической 
подготовленности; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

3) военно-прикладные и служебно-прикладные виды спорта - виды спорта, основой которых 
являются специальные действия (в том числе приемы), связанные с выполнением 
военнослужащими и сотрудниками некоторых федеральных органов исполнительной власти 
(далее - лица, проходящие специальную службу) своих служебных обязанностей, подготовкой 
граждан допризывного и призывного возрастов к военной службе, и которые развиваются в рамках 
деятельности одного или нескольких федеральных органов исполнительной власти; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

3.1) волонтеры - граждане Российской Федерации и иностранные граждане, участвующие на 
основании гражданско-правовых договоров в организации и (или) проведении физкультурных 
мероприятий, спортивных мероприятий без предоставления указанным гражданам денежного 
вознаграждения за осуществляемую ими деятельность; 
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3.2) животные, участвующие в спортивных соревнованиях, - животные, участвующие в 
соответствии с правилами вида спорта в спортивных соревнованиях по данному виду спорта; 
(п. 3.2 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3.3) зрители - физические лица, находящиеся в месте проведения официального 
спортивного соревнования, не являющиеся его участниками и иным образом не задействованные 
в проведении такого соревнования, в том числе в обеспечении общественного порядка и 
общественной безопасности при проведении такого соревнования; 
(п. 3.3 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

3.4) контролер-распорядитель - физическое лицо, которое прошло специальную подготовку в 
порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта, имеет удостоверение контролера-распорядителя, выданное в порядке, 
установленном федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта, и привлекается организатором официального спортивного соревнования и (или) 
собственником, пользователем объекта спорта на договорной основе для обеспечения 
общественного порядка и общественной безопасности при проведении официального спортивного 
соревнования; 
(п. 3.4 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4) массовый спорт - часть спорта, направленная на физическое воспитание и физическое 
развитие граждан посредством проведения организованных и (или) самостоятельных занятий, а 
также участия в физкультурных мероприятиях и массовых спортивных мероприятиях; 

4.1) место проведения официального спортивного соревнования - объект спорта, а также 
территории, специально подготовленные для проведения официального спортивного 
соревнования, в том числе участки автомобильных дорог, площадей, улиц, водных объектов; 
(п. 4.1 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

5) национальные виды спорта - виды спорта, исторически сложившиеся в этнических группах 
населения, имеющие социально-культурную направленность и развивающиеся на территории 
Российской Федерации; 
(п. 5 в ред. Федерального закона от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

6) общероссийская спортивная федерация - общероссийская общественная организация, 
которая создана на основе членства, получила государственную аккредитацию и целями которой 
являются развитие одного или нескольких видов спорта на территории Российской Федерации, их 
пропаганда, организация, проведение спортивных мероприятий и подготовка спортсменов - членов 
спортивных сборных команд Российской Федерации; 
(п. 6 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.1) региональная спортивная федерация - региональная общественная организация, 
являющаяся членом общероссийской спортивной федерации (далее - региональная 
общественная организация), или структурное подразделение (региональное отделение) 
общероссийской спортивной федерации, которые получили государственную аккредитацию и 
целями которых являются развитие одного или нескольких видов спорта на территории субъекта 
Российской Федерации, их пропаганда, организация, проведение спортивных мероприятий и 



подготовка спортсменов - членов спортивных сборных команд субъекта Российской Федерации; 
(п. 6.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

7) объекты спорта - объекты недвижимого имущества или комплексы недвижимого 
имущества, специально предназначенные для проведения физкультурных мероприятий и (или) 
спортивных мероприятий, в том числе спортивные сооружения; 

7.1) олимпийская делегация Российской Федерации - олимпийская команда России, а также 
представители Олимпийского комитета России, органов государственной власти Российской 
Федерации, общероссийских спортивных федераций, обеспечивающие участие членов 
олимпийской команды России в Олимпийских играх и других международных спортивных 
мероприятиях, проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными 
ассоциациями национальных олимпийских комитетов; 
(п. 7.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ; в ред. Федерального закона от 
29.06.2015 N 204-ФЗ) 

7.2) олимпийская команда России - коллектив, состоящий из спортсменов, тренеров и иных 
специалистов в области физической культуры и спорта, принимающих участие от имени 
Российской Федерации в Олимпийских играх и других международных спортивных мероприятиях, 
проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными ассоциациями 
национальных олимпийских комитетов; 
(п. 7.2 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ; в ред. Федерального закона от 
29.06.2015 N 204-ФЗ) 

8) организатор физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия - юридическое 
или физическое лицо, по инициативе которого проводится физкультурное мероприятие или 
спортивное мероприятие и (или) которое осуществляет организационное, финансовое и иное 
обеспечение подготовки и проведения такого мероприятия; 

9) официальные физкультурные мероприятия и спортивные мероприятия - физкультурные 
мероприятия и спортивные мероприятия, включенные в Единый календарный план 
межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий, календарные планы физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий 
субъектов Российской Федерации, муниципальных образований; 

9.1) паралимпийская делегация Российской Федерации - паралимпийская команда России, а 
также представители Паралимпийского комитета России, органов государственной власти 
Российской Федерации, общероссийских спортивных федераций, обеспечивающие участие членов 
паралимпийской команды России в Паралимпийских играх и других международных спортивных 
мероприятиях, проводимых под патронажем Международного паралимпийского комитета; 
(п. 9.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

9.2) паралимпийская команда России - коллектив, состоящий из спортсменов, тренеров и 
иных специалистов в области физической культуры и спорта, принимающих участие от имени 
Российской Федерации в Паралимпийских играх и других международных спортивных 
мероприятиях, проводимых под патронажем Международного паралимпийского комитета; 
(п. 9.2 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

10) программа спортивной подготовки - программа поэтапной подготовки физических лиц по 
виду спорта (спортивным дисциплинам), определяющая основные направления и условия 
спортивной подготовки на каждом ее этапе, разработанная и реализуемая организацией, 
осуществляющей спортивную подготовку, в соответствии с требованиями федеральных 
стандартов спортивной подготовки; 
(п. 10 в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

10.1) программа развития вида спорта - программа, которая разрабатывается 
соответствующей общероссийской спортивной федерацией сроком на четыре года (на 
олимпийский, паралимпийский цикл) в порядке, установленном федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта, устанавливает цели, задачи, 
мероприятия и целевые показатели деятельности общероссийской спортивной федерации по 
развитию соответствующего вида спорта в Российской Федерации и утверждается этим органом; 
(п. 10.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

11) профессиональный спорт - часть спорта, направленная на организацию и проведение 
спортивных соревнований, за участие в которых и подготовку к которым в качестве своей основной 
деятельности спортсмены получают вознаграждение от организаторов таких соревнований и (или) 
заработную плату; 

11.1) символика физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия - флаг, логотип, 
гимн, девиз организатора физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия, 
официальное наименование физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия и 
обозначения, связанные с таким организатором, образованные на их основе слова и 
словосочетания и сходные с ними обозначения при упоминании с наименованиями 
соответствующих видов спорта и (или) указанных мероприятий; зарегистрированные в качестве 



товарных знаков такого организатора обозначения; охраняемые в качестве промышленных 
образцов и (или) объектов авторских прав такого организатора талисманы указанных 
мероприятий, плакаты, опознавательная символика, предметы дизайна указанных мероприятий, 
кубки и медали участников спортивных соревнований; охраняемые в качестве объектов авторских 
прав такого организатора произведения науки, литературы и искусства, а также объекты смежных 
прав такого организатора, содержащие обозначения, которые предназначены для 
индивидуализации указанных мероприятий; любые иные обозначения и объекты, разработанные 
организатором мероприятия для официального использования на указанных мероприятиях и 
принадлежащие ему; 
(п. 11.1 введен Федеральным законом от 07.06.2013 N 108-ФЗ) 

12) спорт - сфера социально-культурной деятельности как совокупность видов спорта, 
сложившаяся в форме соревнований и специальной практики подготовки человека к ним; 

13) спорт высших достижений - часть спорта, направленная на достижение спортсменами 
высоких спортивных результатов на официальных всероссийских спортивных соревнованиях и 
официальных международных спортивных соревнованиях; 

14) спортивная дисквалификация спортсмена - отстранение спортсмена от участия в 
спортивных соревнованиях, которое осуществляется международной спортивной федерацией по 
соответствующему виду спорта или общероссийской спортивной федерацией по 
соответствующему виду спорта за нарушение правил вида спорта, или положений (регламентов) 
спортивных соревнований, или антидопинговых правил, или норм, утвержденных 
международными спортивными организациями, или норм, утвержденных общероссийскими 
спортивными федерациями; 
(п. 14 в ред. Федерального закона от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

15) спортивная дисциплина - часть вида спорта, имеющая отличительные признаки и 
включающая в себя один или несколько видов, программ спортивных соревнований; 

15.1) спортивная подготовка - тренировочный процесс, который подлежит планированию, 
включает в себя обязательное систематическое участие в спортивных соревнованиях, направлен 
на физическое воспитание и совершенствование спортивного мастерства лиц, проходящих 
спортивную подготовку, и осуществляется на основании государственного (муниципального) 
задания на оказание услуг по спортивной подготовке или договора оказания услуг по спортивной 
подготовке в соответствии с программами спортивной подготовки; 
(п. 15.1 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

15.2) спортивный резерв - лица, проходящие спортивную подготовку в целях включения их в 
состав спортивных сборных команд, в том числе спортивных сборных команд Российской 
Федерации; 
(п. 15.2 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

16) спортивная федерация - общественная организация, которая создана на основе 
членства и целями которой являются развитие одного или нескольких видов спорта, их 
пропаганда, организация, а также проведение спортивных мероприятий и подготовка спортсменов 
- членов спортивных сборных команд; 

17) спортивное сооружение - инженерно-строительный объект, созданный для проведения 
физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий и имеющий пространственно-
территориальные границы; 

18) спортивное соревнование - состязание (матч) среди спортсменов или команд 
спортсменов по различным видам спорта (спортивным дисциплинам) в целях выявления лучшего 
участника состязания (матча), проводимое по утвержденному его организатором положению 
(регламенту); 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 202-ФЗ) 

19) спортивные мероприятия - спортивные соревнования, а также тренировочные 
мероприятия, включающие в себя теоретическую и организационную части, и другие мероприятия 
по подготовке к спортивным соревнованиям с участием спортсменов; 
(в ред. Федеральных законов от 06.12.2011 N 412-ФЗ, от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

20) спортивные сборные команды Российской Федерации - формируемые общероссийскими 
спортивными федерациями (за исключением олимпийской команды России, паралимпийской 
команды России) коллективы спортсменов, относящихся к различным возрастным группам, 
тренеров, ученых, специалистов в области физической культуры и спорта для подготовки к 
международным спортивным соревнованиям и участия в них от имени Российской Федерации; 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

20.1) спортивная делегация Российской Федерации - члены спортивных сборных команд 
Российской Федерации, представители физкультурно-спортивных организаций, спортивных 
федераций, Олимпийского комитета России, Паралимпийского комитета России, Сурдлимпийского 
комитета России, Специальной олимпиады России, Российского студенческого спортивного союза, 
должностные лица органов государственной власти Российской Федерации, представляющие на 



международных спортивных мероприятиях, за исключением Олимпийских игр, Паралимпийских 
игр и других международных спортивных мероприятий, проводимых Международным олимпийским 
комитетом, континентальными ассоциациями национальных олимпийских комитетов и 
Международным паралимпийским комитетом, Российскую Федерацию и (или) обеспечивающие 
права и законные интересы российских спортсменов в период проведения международных 
спортивных мероприятий; 
(п. 20.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ; в ред. Федерального закона от 
29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21) спортивный судья - физическое лицо, уполномоченное организатором спортивного 
соревнования обеспечить соблюдение правил вида спорта и положения (регламента) о 
спортивном соревновании, прошедшее специальную подготовку и получившее соответствующую 
квалификационную категорию; 

22) спортсмен - физическое лицо, занимающееся выбранными видом или видами спорта и 
выступающее на спортивных соревнованиях; 

23) спортсмен высокого класса - спортсмен, имеющий спортивное звание и выступающий на 
спортивных соревнованиях в целях достижения высоких спортивных результатов; 

23.1) студенческий спорт - часть спорта, направленная на физическое воспитание и 
физическую подготовку обучающихся в профессиональных образовательных организациях и 
образовательных организациях высшего образования, их подготовку к участию и участие в 
физкультурных мероприятиях и спортивных мероприятиях, в том числе в официальных 
физкультурных мероприятиях и спортивных мероприятиях; 
(п. 23.1 введен Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ, в ред. Федерального закона от 
02.07.2013 N 185-ФЗ) 

23.2) студенческая спортивная лига - некоммерческая организация, которая создана на 
основе членства и целями которой являются содействие в популяризации студенческого спорта и 
развитии одного или нескольких видов спорта, организация и проведение физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий со студентами. Членами студенческой спортивной лиги 
могут быть физические лица, юридические лица, осуществляющие деятельность в области 
студенческого спорта; 
(п. 23.2 введен Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 

24) тренер - физическое лицо, имеющее соответствующее среднее профессиональное 
образование или высшее образование и осуществляющее проведение со спортсменами 
тренировочных мероприятий, а также осуществляющее руководство их состязательной 
деятельностью для достижения спортивных результатов; 
(в ред. Федеральных законов от 06.12.2011 N 412-ФЗ, от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

24.1) федеральные стандарты спортивной подготовки - совокупность минимальных 
требований к спортивной подготовке по видам спорта (за исключением военно-прикладных, 
служебно-прикладных видов спорта, а также национальных видов спорта, развитие которых не 
осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией), разработанных и 
утвержденных в соответствии с настоящим Федеральным законом и обязательных для 
организаций, осуществляющих спортивную подготовку; 
(п. 24.1 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ, в ред. Федеральных законов от 
25.12.2012 N 257-ФЗ, от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

25) физическое воспитание - процесс, направленный на воспитание личности, развитие 
физических возможностей человека, приобретение им умений и знаний в области физической 
культуры и спорта в целях формирования всесторонне развитого и физически здорового человека 
с высоким уровнем физической культуры; 

26) физическая культура - часть культуры, представляющая собой совокупность ценностей, 
норм и знаний, создаваемых и используемых обществом в целях физического и 
интеллектуального развития способностей человека, совершенствования его двигательной 
активности и формирования здорового образа жизни, социальной адаптации путем физического 
воспитания, физической подготовки и физического развития; 

27) физическая подготовка - процесс, направленный на развитие физических качеств, 
способностей (в том числе навыков и умений) человека с учетом вида его деятельности и 
социально-демографических характеристик; 

28) физическая реабилитация - восстановление (в том числе коррекция и компенсация) 
нарушенных или временно утраченных функций организма человека и способностей к 
общественной и профессиональной деятельности инвалидов и лиц с ограниченными 
возможностями здоровья с использованием средств и методов адаптивной физической культуры и 
адаптивного спорта, которые направлены на устранение или возможно более полную 
компенсацию ограничений жизнедеятельности, вызванных нарушением здоровья; 

29) физкультурные мероприятия - организованные занятия граждан физической культурой; 
30) физкультурно-спортивная организация - юридическое лицо независимо от его 



организационно-правовой формы, осуществляющее деятельность в области физической культуры 
и спорта в качестве основного вида деятельности. Положения настоящего Федерального закона, 
регулирующие деятельность физкультурно-спортивных организаций, применяются соответственно 
к индивидуальным предпринимателям, осуществляющим деятельность в области физической 
культуры и спорта в качестве основного вида деятельности; 

31) школьный спорт - часть спорта, направленная на физическое воспитание и физическую 
подготовку обучающихся в общеобразовательных организациях, их подготовку к участию и участие 
в физкультурных мероприятиях и спортивных мероприятиях, в том числе в официальных 
физкультурных мероприятиях и спортивных мероприятиях; 
(п. 31 введен Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ, в ред. Федерального закона от 
02.07.2013 N 185-ФЗ) 

32) целевая комплексная программа подготовки спортсменов к Олимпийским играм, 
Паралимпийским играм, Сурдлимпийским играм (далее - целевая комплексная программа) - 
программа, которая разрабатывается общероссийской спортивной федерацией, является 
составной частью программы развития вида спорта и устанавливает цели, задачи, мероприятия и 
целевые показатели деятельности общероссийской спортивной федерации по подготовке и 
выступлению спортивной сборной команды Российской Федерации по соответствующему виду 
спорта на Олимпийских играх, Паралимпийских играх, Сурдлимпийских играх. 
(п. 32 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

 
Статья 3. Основные принципы законодательства о физической культуре и спорте 
 
Законодательство о физической культуре и спорте основывается на следующих принципах: 
1) обеспечение права каждого на свободный доступ к физической культуре и спорту как к 

необходимым условиям развития физических, интеллектуальных и нравственных способностей 
личности, права на занятия физической культурой и спортом для всех категорий граждан и групп 
населения; 

2) единство нормативной правовой базы в области физической культуры и спорта на всей 
территории Российской Федерации; 

3) сочетание государственного регулирования отношений в области физической культуры и 
спорта с саморегулированием таких отношений субъектами физической культуры и спорта; 

4) установление государственных гарантий прав граждан в области физической культуры и 
спорта; 

5) запрет на дискриминацию и насилие в области физической культуры и спорта, на 
противоправное влияние на результаты официальных спортивных соревнований; 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 198-ФЗ) 

6) обеспечение безопасности жизни и здоровья лиц, занимающихся физической культурой и 
спортом, а также участников и зрителей физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий; 

7) соблюдение международных договоров Российской Федерации в области физической 
культуры и спорта; 

8) содействие развитию физической культуры и спорта инвалидов, лиц с ограниченными 
возможностями здоровья и других групп населения, нуждающихся в повышенной социальной 
защите; 

9) взаимодействие федерального органа исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта, органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органов 
местного самоуправления со спортивными федерациями; 
(в ред. Федеральных законов от 07.05.2010 N 82-ФЗ, от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

10) непрерывность и преемственность физического воспитания граждан, относящихся к 
различным возрастным группам; 

11) содействие развитию всех видов и составных частей спорта, в том числе детско-
юношеского спорта, школьного спорта и студенческого спорта, с учетом уникальности спорта, его 
социальной и образовательной функций, а также специфики его структуры, основанной на 
добровольной деятельности его субъектов. 
(п. 11 в ред. Федерального закона от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 

 
Статья 4. Законодательство о физической культуре и спорте 
 
1. Законодательство о физической культуре и спорте основывается на Конституции 

Российской Федерации и состоит из настоящего Федерального закона, других федеральных 
законов и принимаемых в соответствии с ними законов субъектов Российской Федерации. 

2. Федеральные законы и иные нормативные правовые акты Российской Федерации, законы 
и иные нормативные правовые акты субъектов Российской Федерации, содержащие нормы, 
регулирующие отношения в области физической культуры и спорта, не могут противоречить 



настоящему Федеральному закону. 
3. По вопросам деятельности в области физической культуры и спорта принимаются 

муниципальные правовые акты, которые не могут противоречить настоящему Федеральному 
закону. 

4. Если международным договором Российской Федерации установлены иные правила, чем 
те, которые предусмотрены настоящим Федеральным законом, применяются правила 
международного договора Российской Федерации. 

 
Статья 5. Субъекты физической культуры и спорта в Российской Федерации 
 
К субъектам физической культуры и спорта в Российской Федерации относятся: 
1) физкультурно-спортивные организации, в том числе физкультурно-спортивные общества, 

спортивно-технические общества, спортивные клубы, физкультурно-спортивные клубы и их 
объединения, центры спортивной подготовки, студенческие спортивные лиги, а также 
общественно-государственные организации, организующие соревнования по военно-прикладным 
и служебно-прикладным видам спорта; 
(в ред. Федеральных законов от 23.02.2011 N 20-ФЗ, от 03.12.2011 N 384-ФЗ, от 05.10.2015 N 274-
ФЗ) 

1.1) спортивные федерации; 
(п. 1.1 введен Федеральным законом от 23.02.2011 N 20-ФЗ) 

2) образовательные организации, осуществляющие деятельность в области физической 
культуры и спорта; 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

3) оборонные спортивно-технические организации; 
4) научные организации, осуществляющие исследования в области физической культуры и 

спорта; 
5) Олимпийский комитет России; 
6) Паралимпийский комитет России; 
7) Сурдлимпийский комитет России; 
8) Специальная олимпиада России; 
8.1) Российский студенческий спортивный союз; 

(п. 8.1 введен Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 
9) федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта, 

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органы местного 
самоуправления, подведомственные этим органам организации; 

10) федеральные органы исполнительной власти, осуществляющие руководство развитием 
военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта; 

11) профессиональные союзы в области физической культуры и спорта; 
12) граждане, занимающиеся физической культурой, спортсмены и их коллективы 

(спортивные команды), зрители, спортивные судьи, тренеры и иные специалисты в области 
физической культуры и спорта в соответствии с перечнем таких специалистов, утвержденным 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

 
Статья 6. Полномочия Российской Федерации в области физической культуры и спорта 
 
К полномочиям Российской Федерации в области физической культуры и спорта относятся: 

 

КонсультантПлюс: примечание. 
Распоряжением Правительства РФ от 07.08.2009 N 1101-р утверждена Стратегия развития 

физической культуры и спорта в Российской Федерации на период до 2020 года. 
 

1) разработка и реализация государственной политики в области физической культуры и 
спорта, принятие и реализация программ развития физической культуры и спорта в Российской 
Федерации; 

2) участие в организации мероприятий по подготовке спортивных сборных команд 
Российской Федерации к Олимпийским играм и другим международным спортивным 
соревнованиям и по участию в таких соревнованиях, в том числе путем предоставления 
общероссийским спортивным федерациям финансовой и иной поддержки; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2.1) утверждение программ развития видов спорта в Российской Федерации; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2.2) обеспечение подготовки спортивного резерва для спортивных сборных команд 



Российской Федерации в соответствии с установленными федеральным органом исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта требованиями; 
(п. 2.2 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

3) организация и проведение межрегиональных и всероссийских официальных 
физкультурных мероприятий; 

4) организация и проведение международных, всероссийских и межрегиональных 
официальных спортивных мероприятий, не связанных с подготовкой спортивных сборных команд 
Российской Федерации; 
(п. 4 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.1) присвоение спортивных званий и квалификационной категории спортивного судьи 
"спортивный судья всероссийской категории" в соответствии со статьей 22 настоящего 
Федерального закона; 
(п. 4.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5) участие в организации на территории Российской Федерации Олимпийских игр, 
чемпионатов и кубков мира, чемпионатов и кубков Европы, Всемирных универсиад, иных 
международных спортивных соревнований с учетом требований, установленных 
соответствующими международными спортивными организациями; 
(в ред. Федерального закона от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 

6) организация и проведение всероссийских спортивных соревнований инвалидов и лиц с 
ограниченными возможностями здоровья, международных спортивных соревнований указанных 
лиц, включая Паралимпийские игры и Сурдлимпийские игры, Всемирные специальные 
олимпийские игры, а также подготовка к таким спортивным соревнованиям; 

7) аккредитация общероссийских спортивных федераций; 
8) организация подготовки и дополнительного профессионального образования кадров в 

области физической культуры и спорта; 
(п. 8 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

9) организация разработки требований к спортивному инвентарю и оборудованию для 
использования в спортивных соревнованиях; 
(п. 9 в ред. Федерального закона от 19.07.2011 N 248-ФЗ) 

10) материально-техническое обеспечение, в том числе обеспечение спортивной 
экипировкой, финансовое, научно-методическое, медико-биологическое, медицинское и 
антидопинговое обеспечение спортивных делегаций Российской Федерации, спортивных сборных 
команд Российской Федерации, обеспечение участия спортивных делегаций Российской 
Федерации в международных спортивных мероприятиях; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

11) организация проведения всероссийских смотров физической подготовки граждан 
допризывного и призывного возрастов к военной службе, разработка программ и методических 
рекомендаций по физической подготовке таких граждан; 

12) осуществление пропаганды физической культуры, спорта и здорового образа жизни; 
13) научно-методическое обеспечение в области физической культуры и спорта, а также 

организация издания научной, учебной и научно-популярной литературы по физической культуре и 
спорту; 

14) организация строительства и реконструкции объектов спорта; 
15) разработка и утверждение программ и учебных планов занятий физической культурой и 

спортом для различных групп населения; 
16) подготовка военнослужащих и лиц, проходящих специальную службу, по военно-

прикладным и служебно-прикладным видам спорта; 
17) организация научных исследований в области физической культуры и спорта; 
18) учреждение государственных наград Российской Федерации, иных наград и почетных 

званий, премий и других форм поощрения Российской Федерации в области физической культуры 
и спорта; 

19) обеспечение общественного порядка и общественной безопасности при проведении 
официальных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий на объектах спорта; 

20) утратил силу. - Федеральный закон от 31.12.2014 N 523-ФЗ; 
20.1) развитие студенческого спорта, спорта высших достижений и профессионального 

спорта; 
(п. 20.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21) содействие развитию детско-юношеского спорта, школьного спорта; 
(п. 21 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21.1) организация разработки и утверждение федеральных стандартов спортивной 
подготовки; 
(п. 21.1 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

21.2) осуществление контроля за соблюдением организациями, созданными Российской 



Федерацией и осуществляющими спортивную подготовку, федеральных стандартов спортивной 
подготовки в соответствии с законодательством Российской Федерации; 
(п. 21.2 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

21.3) участие в содействии развитию массового спорта; 
(п. 21.3 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21.4) осуществление экспериментальной и инновационной деятельности в области 
физической культуры и спорта в порядке, установленном федеральным органом исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта; 
(п. 21.4 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21.5) координация деятельности физкультурно-спортивных организаций по подготовке 
спортивного резерва для спортивных сборных команд Российской Федерации; 
(п. 21.5 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

21.6) реализация комплекса ГТО, содействие деятельности общероссийских объединений 
физкультурно-спортивных клубов; 
(п. 21.6 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

22) иные установленные настоящим Федеральным законом и другими федеральными 
законами полномочия. 

 
Статья 7. Утратила силу. - Федеральный закон от 31.12.2014 N 523-ФЗ. 
 
Статья 8. Полномочия субъектов Российской Федерации в области физической культуры и 

спорта 
 
1. К полномочиям субъектов Российской Федерации в области физической культуры и спорта 

относятся: 
1) определение основных задач и направлений развития физической культуры и спорта в 

субъектах Российской Федерации, принятие и реализация государственных региональных 
программ развития физической культуры и спорта и межмуниципальных программ в области 
физической культуры и спорта; 

1.1) участие в подготовке программ развития видов спорта в части включения в них 
мероприятий по развитию детско-юношеского спорта, школьного спорта, массового спорта, спорта 
инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья в субъектах Российской Федерации в 
соответствии с настоящим Федеральным законом; 
(п. 1.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) учреждение почетных званий, наград, премий и иных форм поощрения в области 
физической культуры и спорта субъектов Российской Федерации; 

3) организация и проведение региональных официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий и межмуниципальных официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий, а именно: 

а) установление порядка проведения региональных официальных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий и межмуниципальных официальных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий на территориях субъектов Российской Федерации; 

б) утверждение и реализация календарных планов официальных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий субъектов Российской Федерации, в том числе 
включающих в себя физкультурные мероприятия и спортивные мероприятия по реализации 
комплекса ГТО; 
(в ред. Федерального закона от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

в) содействие обеспечению общественного порядка и общественной безопасности при 
проведении официальных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий на территориях 
субъектов Российской Федерации; 

г) информационное обеспечение региональных и межмуниципальных официальных 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий; 

3.1) наделение некоммерческих организаций правом по оценке выполнения нормативов 
испытаний (тестов) комплекса ГТО; 
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

4) утверждение порядка формирования и обеспечение спортивных сборных команд 
субъектов Российской Федерации, а именно: 

а) наделение статусом "Спортивная сборная команда субъекта Российской Федерации" 
коллективов по различным видам спорта, включенным во Всероссийский реестр видов спорта; 

б) материально-техническое обеспечение, в том числе обеспечение спортивной 
экипировкой, финансовое, научно-методическое, медико-биологическое, медицинское и 
антидопинговое обеспечение спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации; 

в) обеспечение подготовки спортивного резерва для спортивных сборных команд субъектов 



Российской Федерации; 
4.1) развитие детско-юношеского спорта в целях создания условий для подготовки 

спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации и спортивного резерва для 
спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации; 
(п. 4.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.2) содействие развитию массового спорта, спорта высших достижений; 
(п. 4.2 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.3) содействие развитию профессионального спорта путем предоставления 
государственной поддержки физкультурно-спортивным организациям, основным видом 
деятельности которых является развитие профессионального спорта; 
(п. 4.3 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.4) содействие в осуществлении мероприятий по подготовке спортивных сборных команд 
субъектов Российской Федерации к всероссийским, межрегиональным и региональным 
официальным спортивным мероприятиям и по участию в них, в том числе путем предоставления 
государственной поддержки региональным спортивным федерациям в соответствии с настоящим 
Федеральным законом и нормативными правовыми актами субъектов Российской Федерации; 
(п. 4.4 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5) организация развития национальных видов спорта, в том числе установление порядка 
проведения спортивных мероприятий по национальным видам спорта, развивающимся в 
субъектах Российской Федерации; 

6) присвоение спортивных разрядов и квалификационных категорий спортивных судей в 
соответствии со статьей 22 настоящего Федерального закона; 
(п. 6 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

7) реализация мер по развитию физической культуры и спорта инвалидов, лиц с 
ограниченными возможностями здоровья, адаптивной физической культуры и адаптивного спорта 
в субъектах Российской Федерации; 

8) организация подготовки и дополнительного профессионального образования кадров в 
области физической культуры и спорта; 
(п. 8 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

9) обеспечение деятельности региональных центров спортивной подготовки; 
9.1) осуществление контроля за соблюдением организациями, созданными субъектами 

Российской Федерации и осуществляющими спортивную подготовку, а также организациями, 
находящимися на территориях субъектов Российской Федерации, созданными без участия 
Российской Федерации, субъектов Российской Федерации, муниципальных образований и 
осуществляющими спортивную подготовку, федеральных стандартов спортивной подготовки в 
соответствии с законодательством Российской Федерации; 
(п. 9.1 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

9.2) участие в обеспечении подготовки спортивного резерва для спортивных сборных команд 
Российской Федерации; 
(п. 9.2 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

9.3) методическое обеспечение организаций, осуществляющих спортивную подготовку; 
(п. 9.3 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

9.4) координация деятельности физкультурно-спортивных организаций по подготовке 
спортивного резерва для спортивных сборных команд субъекта Российской Федерации и участию 
спортивных сборных команд субъекта Российской Федерации в межрегиональных и во 
всероссийских спортивных соревнованиях; 
(п. 9.4 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

9.5) создание условий для осуществления инновационной и экспериментальной 
деятельности в области физической культуры и спорта в субъектах Российской Федерации и 
внедрения достигнутых результатов в практику; 
(п. 9.5 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

10) осуществление иных установленных в соответствии с законодательством Российской 
Федерации и законодательством субъектов Российской Федерации полномочий. 

2. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации за счет средств 
бюджетов субъектов Российской Федерации вправе: 

1) утратил силу. - Федеральный закон от 29.06.2015 N 204-ФЗ; 
1.1) участвовать в проведении государственной политики в области физической культуры и 

спорта; 
(п. 1.1 введен Федеральным законом от 18.07.2009 N 175-ФЗ) 

2) участвовать в организации и проведении межрегиональных, всероссийских и 
международных спортивных соревнований и тренировочных мероприятий спортивных сборных 
команд Российской Федерации, проводимых на территориях субъектов Российской Федерации; 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 



3) оказывать содействие субъектам физической культуры и спорта, осуществляющим свою 
деятельность на территориях субъектов Российской Федерации; 

4) оказывать содействие развитию школьного спорта, студенческого спорта; 
(п. 4 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5) участвовать в осуществлении пропаганды физической культуры, спорта и здорового 
образа жизни. 
(п. 5 введен Федеральным законом от 21.04.2011 N 76-ФЗ) 

3. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации вправе устанавливать 
дополнительное материальное обеспечение лицам, имеющим выдающиеся достижения и особые 
заслуги перед Российской Федерацией в области физической культуры и спорта, в том числе 
завоевавшим звания чемпионов или призеров Олимпийских игр, Паралимпийских игр, 
Сурдлимпийских игр, чемпионов мира, чемпионов Европы, имеющим почетные спортивные 
звания, ведомственные награды органов государственной власти в области физической культуры 
и спорта или награжденным государственными наградами Российской Федерации за заслуги в 
области физической культуры и спорта. 

 
Статья 9. Полномочия органов местного самоуправления в области физической культуры и 

спорта 
 
1. В целях решения вопросов местного значения по обеспечению условий для развития на 

территориях муниципальных образований физической культуры и массового спорта, организации 
проведения официальных физкультурных мероприятий, физкультурно-оздоровительных 
мероприятий и спортивных мероприятий муниципальных образований к полномочиям органов 
местного самоуправления относятся: 

1) определение основных задач и направлений развития физической культуры и спорта с 
учетом местных условий и возможностей, принятие и реализация местных программ развития 
физической культуры и спорта; 

1.1) развитие школьного спорта и массового спорта; 
(п. 1.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

1.2) присвоение спортивных разрядов и квалификационных категорий спортивных судей в 
соответствии со статьей 22 настоящего Федерального закона; 
(п. 1.2 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) популяризация физической культуры и спорта среди различных групп населения; 
3) организация проведения муниципальных официальных физкультурных мероприятий и 

спортивных мероприятий, а также организация физкультурно-спортивной работы по месту 
жительства граждан; 

4) утверждение и реализация календарных планов физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий муниципальных образований, в том числе включающих в себя 
физкультурные мероприятия и спортивные мероприятия по реализации комплекса ГТО; 
(в ред. Федерального закона от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

5) организация медицинского обеспечения официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий муниципальных образований; 

6) содействие обеспечению общественного порядка и общественной безопасности при 
проведении на территориях муниципальных образований официальных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий; 

6.1) осуществление контроля за соблюдением организациями, созданными муниципальными 
образованиями и осуществляющими спортивную подготовку, федеральных стандартов спортивной 
подготовки в соответствии с законодательством Российской Федерации; 
(п. 6.1 введен Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

6.2) развитие детско-юношеского спорта в целях создания условий для подготовки 
спортивных сборных команд муниципальных образований и участие в обеспечении подготовки 
спортивного резерва для спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации; 
(п. 6.2 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

6.3) наделение некоммерческих организаций правом по оценке выполнения нормативов 
испытаний (тестов) комплекса ГТО; 
(п. 6.3 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

7) - 9) утратили силу. - Федеральный закон от 25.12.2008 N 281-ФЗ; 
10) осуществление иных установленных в соответствии с законодательством Российской 

Федерации и уставами муниципальных образований полномочий. 
2. В субъектах Российской Федерации - городах федерального значения Москве и Санкт-

Петербурге полномочия органов местного самоуправления внутригородских муниципальных 
образований в области физической культуры и спорта устанавливаются законами субъектов 
Российской Федерации - городов федерального значения Москвы и Санкт-Петербурга. 



 
Статья 9.1. Права органов местного самоуправления в области физической культуры и 

спорта 
(введена Федеральным законом от 25.12.2008 N 281-ФЗ) 
 
Органы местного самоуправления имеют право: 
1) утверждать порядок формирования спортивных сборных команд муниципальных районов 

и городских округов, осуществлять их обеспечение; 
2) участвовать в организации и проведении межмуниципальных, региональных, 

межрегиональных, всероссийских и международных спортивных соревнований и тренировочных 
мероприятий спортивных сборных команд Российской Федерации и спортивных сборных команд 
соответствующего субъекта Российской Федерации, проводимых на территориях муниципальных 
образований; 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

3) оказывать содействие субъектам физической культуры и спорта, осуществляющим свою 
деятельность на территориях муниципальных образований; 

4) создавать центры тестирования по выполнению нормативов испытаний (тестов) комплекса 
ГТО (далее - центры тестирования) в форме некоммерческих организаций. 
(п. 4 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

 
Глава 2. ОРГАНИЗАЦИЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ В ОБЛАСТИ 

ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ И СПОРТА 
 
Статья 10. Физкультурно-спортивные организации 
 
1. Физкультурно-спортивные организации могут быть коммерческими организациями, 

некоммерческими организациями и создаваться в различных организационно-правовых формах, 
предусмотренных законодательством Российской Федерации для коммерческих и некоммерческих 
организаций. Создание, деятельность, реорганизация и ликвидация коммерческих и 
некоммерческих физкультурно-спортивных организаций осуществляются в соответствии с 
законодательством Российской Федерации, регулирующим порядок создания, деятельности, 
реорганизации и ликвидации коммерческих и некоммерческих организаций, а также в соответствии 
с учредительными документами физкультурно-спортивных организаций. 

2. Физкультурно-спортивные организации участвуют в организации работы по развитию 
физической культуры и спорта среди различных групп населения, создают условия для охраны и 
укрепления здоровья спортсменов и других участвующих в спортивных соревнованиях и 
тренировочных мероприятиях лиц, обеспечивают спортсменам и тренерам необходимые условия 
для тренировок, а также иным образом содействуют этим лицам в достижении высоких 
спортивных результатов. 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

3. Физкультурно-спортивные организации могут быть членами международных спортивных 
объединений, приобретать права и нести обязанности в соответствии со статусом членов 
международных спортивных объединений, если такие права и обязанности не противоречат 
законодательству Российской Федерации. 

 
Статья 11. Олимпийское движение России. Олимпийский комитет России 
 
1. Олимпийское движение России является составной частью международного олимпийского 

движения, целями которого являются пропаганда и внедрение принципов олимпийского движения, 
содействие развитию физической культуры и спорта, укрепление международного спортивного 
сотрудничества, участие в Олимпийских играх и других международных спортивных мероприятиях, 
проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными ассоциациями 
национальных олимпийских комитетов. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2. Олимпийское движение России возглавляется Олимпийским комитетом России - 
общероссийским общественным объединением, осуществляющим свою деятельность в 
соответствии с законодательством Российской Федерации об общественных объединениях, 
Олимпийской хартией Международного олимпийского комитета и на основе признания 
Международным олимпийским комитетом, а также в соответствии со своим уставом. Государство 
признает и поддерживает олимпийское движение России, оказывая всемерное содействие 
Олимпийскому комитету России в реализации его уставных целей. 

3. Олимпийский комитет России: 
1) пропагандирует в Российской Федерации принципы олимпийского движения, способствует 



развитию спорта высших достижений и массового спорта; 
2) представляет в соответствии с Олимпийской хартией Международного олимпийского 

комитета Российскую Федерацию на Олимпийских играх и других международных спортивных 
мероприятиях, проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными 
ассоциациями национальных олимпийских комитетов; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2.1) представляет олимпийское движение России, членов Олимпийского комитета России в 
органах государственной власти, органах местного самоуправления, соответствующих российских 
организациях, международных спортивных объединениях; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3) утверждает состав олимпийской делегации Российской Федерации и направляет ее для 
участия в Олимпийских играх и других международных спортивных мероприятиях, проводимых 
Международным олимпийским комитетом, континентальными ассоциациями национальных 
олимпийских комитетов, определяет порядок и принципы формирования олимпийской команды 
России, формирует ее на основании предложений общероссийских спортивных федераций, 
утверждает состав олимпийской команды России; 
(в ред. Федеральных законов от 25.12.2012 N 257-ФЗ, от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4) обеспечивает спортивную экипировку, проезд, проживание и страхование членов 
олимпийской делегации Российской Федерации на Олимпийских играх и других международных 
спортивных мероприятиях, проводимых Международным олимпийским комитетом, 
континентальными ассоциациями национальных олимпийских комитетов; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5) утверждает официальную спортивную форму и спортивную экипировку членов 
олимпийской делегации Российской Федерации, за исключением спортивной формы и спортивной 
экипировки, используемых во время проведения спортивных соревнований; 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6) участвует в разработке и осуществлении мер, направленных на обеспечение 
необходимого уровня подготовки российских спортсменов для участия в Олимпийских играх и 
других международных спортивных мероприятиях, проводимых Международным олимпийским 
комитетом, континентальными ассоциациями национальных олимпийских комитетов; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

7) определяет город Российской Федерации, который вправе подать в Международный 
олимпийский комитет заявку на проведение Олимпийских игр; 

7.1) содействует предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним, а также 
противодействию проявлениям любых форм дискриминации и насилия в спорте; 
(п. 7.1 введен Федеральным законом от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

8) осуществляет иные права в соответствии с Олимпийской хартией Международного 
олимпийского комитета и своим уставом, в том числе право на участие в обеспечении подготовки 
российских спортсменов для участия в Олимпийских играх и других международных спортивных 
мероприятиях, проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными 
ассоциациями национальных олимпийских комитетов. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4. Реализация Олимпийским комитетом России своих полномочий, предусмотренных 
пунктом 1 (в части, касающейся развития спорта высших достижений и массового спорта) и 
пунктом 6 части 3 настоящей статьи, осуществляется во взаимодействии с федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта и общероссийскими спортивными 
федерациями. 

5. Олимпийскому комитету России принадлежит исключительное право использования 
собственного наименования и официального наименования "Олимпийская команда России". 
Использование третьими лицами в коммерческих и рекламных целях указанных наименований и 
образованных на их основе слов и словосочетаний осуществляется на основании соглашений, 
заключенных в письменной форме с Олимпийским комитетом России, за исключением случаев 
использования этих наименований и образованных на их основе слов и словосочетаний в целях 
информационного обеспечения или в связи с осуществлением указанного права третьими лицами, 
являющимися приобретателями права на освещение в средствах массовой информации 
Олимпийских игр и других международных спортивных мероприятий, проводимых Международным 
олимпийским комитетом, континентальными ассоциациями национальных олимпийских комитетов. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

6. Олимпийский комитет России в соответствии с Олимпийской хартией Международного 
олимпийского комитета осуществляет меры по защите принадлежащих Международному 
олимпийскому комитету прав на использование олимпийских символа, девиза, флага и гимна, 
наименований "Олимпийские игры", "Игры олимпиады" на территории Российской Федерации. 
Олимпийский комитет России использует в установленном Международным олимпийским 



комитетом порядке олимпийские символ, девиз, флаг и гимн, слова "олимпийский" и "олимпиада" в 
своих наименованиях в целях развития олимпийского движения России и обладает 
исключительными правами на олимпийскую эмблему Олимпийского комитета России, девиз, флаг 
и иную российскую олимпийскую символику. 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

7. Олимпийский комитет России реализует выполнение стоящих перед ним уставных задач и 
программ развития физической культуры и спорта за счет собственных источников 
финансирования, в том числе за счет добровольных пожертвований граждан и организаций, а 
также за счет средств федерального бюджета, выделяемых в установленном порядке. 

 
Статья 12. Паралимпийское движение России, сурдлимпийское движение России, 

специальная олимпиада России. Паралимпийский комитет России, Сурдлимпийский комитет 
России, Специальная олимпиада России 

 
1. Паралимпийское движение России, сурдлимпийское движение России, специальная 

олимпиада России - части соответственно международного паралимпийского движения, 
международного сурдлимпийского движения, международной специальной олимпиады, целями 
которых являются содействие развитию физической культуры и спорта инвалидов и лиц с 
ограниченными возможностями здоровья, укрепление международного сотрудничества в 
указанной сфере, участие в Паралимпийских играх, Сурдлимпийских играх, Всемирных 
специальных олимпийских играх. 

2. Паралимпийское движение России, сурдлимпийское движение России, специальная 
олимпиада России возглавляются соответственно Паралимпийским комитетом России, 
Сурдлимпийским комитетом России, Специальной олимпиадой России - общероссийскими 
общественными объединениями, осуществляющими свою деятельность в соответствии с 
законодательством Российской Федерации об общественных объединениях, уставами 
соответствующих международных спортивных организаций и на основе признания 
международными спортивными организациями, а также в соответствии со своими уставами. 

3. Паралимпийский комитет России, Сурдлимпийский комитет России, Специальная 
олимпиада России представляют паралимпийскую команду России, сурдлимпийскую команду 
России, команду специальной олимпиады России соответственно на Паралимпийских играх, 
Сурдлимпийских играх, Всемирных специальных олимпийских играх, других международных 
спортивных мероприятиях, проводимых под патронажем Международного паралимпийского 
комитета, Международного сурдлимпийского комитета, Международной специальной олимпиады, 
а также в органах государственной власти, органах местного самоуправления, соответствующих 
российских организациях, международных спортивных объединениях. 
(часть 3 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3.1. Паралимпийский комитет России, Сурдлимпийский комитет России, Специальная 
олимпиада России: 

1) утверждают состав паралимпийской делегации Российской Федерации к Паралимпийским 
играм, состав спортивной делегации Российской Федерации к Сурдлимпийским играм, состав 
спортивной делегации Российской Федерации к Всемирным специальным олимпийским играм и 
направляют их для участия соответственно в Паралимпийских играх, Сурдлимпийских играх, во 
Всемирных специальных олимпийских играх; 

2) определяют порядок и принципы формирования соответственно паралимпийской команды 
России, сурдлимпийской команды России, команды специальной олимпиады России; 

3) используют в порядке, установленном Международным паралимпийским комитетом, 
Международным сурдлимпийским комитетом, Международной специальной олимпиадой, 
соответствующие символ, девиз, флаг и гимн, слова "паралимпийский", "сурдлимпийский", 
"специальная олимпиада" в своих наименованиях; 

4) осуществляют иные права в соответствии с международными правовыми актами, 
настоящим Федеральным законом и со своими уставами. 
(часть 3.1 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

4. Паралимпийский комитет России, Сурдлимпийский комитет России, Специальная 
олимпиада России реализуют выполнение стоящих перед ними уставных задач и программ 
развития физической культуры и спорта за счет собственных источников финансирования, в том 
числе за счет добровольных пожертвований граждан и организаций, а также за счет средств 
федерального бюджета, выделяемых в установленном порядке. 

 
Статья 13. Местные и региональные спортивные федерации 
 
1. Создание, деятельность, реорганизация и ликвидация местных и региональных 

спортивных федераций осуществляются в соответствии с законодательством Российской 



Федерации об общественных объединениях с учетом особенностей, предусмотренных настоящим 
Федеральным законом. 

2. Официальное наименование местной спортивной федерации должно соответствовать 
требованиям, установленным законодательством Российской Федерации об общественных 
объединениях, и содержать указание на ее организационно-правовую форму (общественная 
организация), территориальную сферу ее деятельности (местная), а также на вид или виды 
спорта, в целях развития которых создана спортивная федерация. Местная спортивная 
федерация вправе использовать в своем наименовании слово "союз" или слово "ассоциация", не 
являющиеся в этом случае указанием на ее организационно-правовую форму. 
(часть 2 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3. Местная спортивная федерация создается и действует в целях развития определенного 
вида или определенных видов спорта на территориях муниципального района, городского округа, 
внутригородского муниципального образования города федерального значения Москвы или Санкт-
Петербурга. 

4. Региональная спортивная федерация, являющаяся структурным подразделением 
(региональным отделением) общероссийской спортивной федерации, может не приобретать прав 
юридического лица. 
(часть 4 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

5. По одному виду спорта на территории субъекта Российской Федерации соответствующий 
орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации обязан аккредитовать только одну 
региональную спортивную федерацию. При наличии общероссийской спортивной федерации по 
соответствующим виду или видам спорта региональная общественная организация, 
аккредитованная в качестве региональной спортивной федерации по этим же видам спорта, 
должна быть членом такой общероссийской спортивной федерации. Порядок проведения 
государственной аккредитации региональных общественных организаций или структурных 
подразделений (региональных отделений) общероссийской спортивной федерации для наделения 
их статусом региональных спортивных федераций (далее - порядок проведения государственной 
аккредитации региональных спортивных федераций) устанавливается уполномоченным 
Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти. 
Государственная аккредитация региональных спортивных федераций осуществляется на срок не 
более чем четыре года в соответствии с порядком проведения государственной аккредитации 
региональных спортивных федераций и по согласованию с общероссийской спортивной 
федерацией по соответствующему виду спорта. 
(часть 5 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6. Для получения государственной аккредитации и приобретения статуса региональной 
спортивной федерации региональная общественная организация или структурное подразделение 
(региональное отделение) общероссийской спортивной федерации представляет документы, 
перечень и срок подачи которых определяются в соответствии с порядком проведения 
государственной аккредитации региональных спортивных федераций. 
(часть 6 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

7. Документ о государственной аккредитации, подтверждающий наличие статуса 
региональной спортивной федерации, выдается региональной общественной организации или 
структурному подразделению (региональному отделению) общероссийской спортивной федерации 
органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации. Форма указанного документа 
утверждается федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта. Статус региональной спортивной федерации считается приобретенным со дня 
государственной аккредитации региональной общественной организации или структурного 
подразделения (регионального отделения) общероссийской спортивной федерации в качестве 
региональной спортивной федерации. 
(часть 7 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

8. Официальное наименование региональной спортивной федерации (за исключением 
официального наименования региональной спортивной федерации, не являющейся юридическим 
лицом) должно соответствовать требованиям, установленным законодательством Российской 
Федерации об общественных объединениях, и содержать указание на ее организационно-
правовую форму (общественная организация), территориальную сферу ее деятельности 
(региональная), а также на вид или виды спорта, в целях развития которых создана спортивная 
федерация. Региональная спортивная федерация вправе использовать в своем наименовании 
слово "союз" или слово "ассоциация", не являющиеся в этом случае указанием на ее 
организационно-правовую форму. 
(часть 8 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

9. Действие государственной аккредитации региональной спортивной федерации 
приостанавливается органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации в случае 
невыполнения обязанностей региональной спортивной федерации, предусмотренных частью 2 



статьи 16.1, пунктами 1 - 6 части 7 и частью 8 статьи 26.2 настоящего Федерального закона. За 
невыполнение обязанностей, предусмотренных частью 8 статьи 26.2 настоящего Федерального 
закона, действие государственной аккредитации региональной спортивной федерации 
приостанавливается в случае, если региональная спортивная федерация являлась организатором 
или одним из организаторов официального спортивного соревнования, в положении (регламенте) 
о котором не содержались требования, установленные частью 8 статьи 26.2 настоящего 
Федерального закона, и если выявлены факты противоправного влияния на результат этого 
соревнования. При устранении обстоятельств, послуживших основанием для приостановления 
действия государственной аккредитации региональной спортивной федерации, орган 
исполнительной власти субъекта Российской Федерации возобновляет действие государственной 
аккредитации региональной спортивной федерации. 
(часть 9 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ, в ред. Федерального закона от 
23.07.2013 N 198-ФЗ) 

10. В случае неустранения региональной спортивной федерацией в течение шести месяцев 
со дня приостановления действия государственной аккредитации обстоятельств, послуживших 
основанием для такого приостановления, орган исполнительной власти субъекта Российской 
Федерации прекращает действие государственной аккредитации региональной спортивной 
федерации в соответствии с порядком проведения государственной аккредитации региональных 
спортивных федераций. 
(часть 10 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

11. Сведения о государственной аккредитации региональных спортивных федераций, о 
приостановлении, возобновлении, прекращении ее действия представляются в федеральный 
орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта органами исполнительной 
власти субъектов Российской Федерации в течение десяти рабочих дней со дня принятия ими 
соответствующих решений. 
(часть 11 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

12. В целях контроля за выполнением установленных законодательством Российской 
Федерации требований к региональным спортивным федерациям орган исполнительной власти 
субъекта Российской Федерации может направлять своих представителей на спортивные 
мероприятия, проводимые региональной спортивной федерацией, и на заседания ее руководящих 
органов. 
(часть 12 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

 
Статья 14. Общероссийские спортивные федерации 
 
1. Создание, деятельность, реорганизация и ликвидация общероссийских спортивных 

федераций осуществляются в соответствии с законодательством Российской Федерации об 
общественных объединениях с учетом особенностей, предусмотренных настоящим Федеральным 
законом. 

2. По одному виду спорта на территории Российской Федерации может быть аккредитована в 
качестве общероссийской спортивной федерации только одна общественная организация. 
Порядок проведения государственной аккредитации Российской Федерацией общественных 
организаций для наделения их статусом общероссийской спортивной федерации (далее - порядок 
проведения государственной аккредитации общероссийских спортивных федераций) 
устанавливается уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом 
исполнительной власти с учетом мнения Олимпийского комитета России, Паралимпийского 
комитета России. Государственная аккредитация общероссийских спортивных федераций 
осуществляется на срок не более чем четыре года в соответствии с порядком проведения 
государственной аккредитации общероссийских спортивных федераций. 
(часть 2 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

2.1. Для получения государственной аккредитации и приобретения статуса общероссийской 
спортивной федерации соответствующая общественная организация представляет документы, 
перечень и срок подачи которых определяются в соответствии с порядком проведения 
государственной аккредитации общероссийских спортивных федераций. 
(часть 2.1 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

2.2. Документ о государственной аккредитации, подтверждающий наличие статуса 
общероссийской спортивной федерации, выдается общественной организации федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. Форма указанного 
документа утверждается федеральным органом исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта. Статус общероссийской спортивной федерации считается приобретенным со 
дня государственной аккредитации общественной организации в качестве общероссийской 
спортивной федерации. 
(часть 2.2 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 



3. Для получения государственной аккредитации и приобретения статуса общероссийской 
спортивной федерации соответствующая общественная организация наряду с соблюдением 
требований, установленных в соответствии с частью 2 настоящей статьи, должна соответствовать 
следующим условиям: 

1) официальное наименование организации должно отвечать требованиям, установленным 
законодательством Российской Федерации об общественных объединениях, и содержать указания 
на организационно-правовую форму (общественная организация), территориальную сферу ее 
деятельности (общероссийская), а также на вид или виды спорта, в целях развития которых 
создана такая организация; 

2) в числе членов и (или) структурных подразделений организации наряду с возможными 
иными членами общественной организации должны быть региональные спортивные федерации, 
созданные и осуществляющие свою деятельность на территориях более половины субъектов 
Российской Федерации и аккредитованные соответствующими органами исполнительной власти 
субъектов Российской Федерации. В целях определения территориальной сферы деятельности 
общероссийской спортивной федерации учитываются аккредитованные региональные спортивные 
федерации, являющиеся членами и (или) структурными подразделениями общероссийской 
спортивной федерации; 
(п. 2 в ред. Федерального закона от 23.02.2011 N 20-ФЗ) 

3) в постоянно действующих руководящих органах организации не должны быть 
представлены иностранные граждане и лица без гражданства. 
(п. 3 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

4. В связи со сложностью и с иными особенностями вида или видов спорта, развитие 
которых осуществляется общественной организацией, возможны получение ею государственной 
аккредитации и приобретение ею статуса общероссийской спортивной федерации, если ее 
членами и (или) структурными подразделениями являются региональные спортивные федерации, 
осуществляющие свою деятельность на территориях менее чем половины субъектов Российской 
Федерации. Перечень таких видов спорта определяется федеральным органом исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта с учетом мнения Олимпийского комитета России, 
Паралимпийского комитета России и утверждается указанным федеральным органом 
исполнительной власти. 
(часть 4 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

5. Использовать в наименованиях юридических лиц словосочетание "общероссийская 
спортивная федерация" вправе только общественные организации после приобретения статуса 
общероссийской спортивной федерации. Общероссийская спортивная федерация вправе 
использовать в своем наименовании слово "союз" или слово "ассоциация", не являющиеся в этом 
случае указанием на ее организационно-правовую форму. 

5.1. Действие государственной аккредитации общероссийской спортивной федерации 
приостанавливается федеральным органом исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта в случае невыполнения обязанностей общероссийской спортивной федерации, 
предусмотренных частью 3 статьи 16, пунктами 1 - 6 части 7 и частью 8 статьи 26.2 настоящего 
Федерального закона. За невыполнение обязанностей, предусмотренных частью 8 статьи 26.2 
настоящего Федерального закона, действие государственной аккредитации общероссийской 
спортивной федерации приостанавливается в случае, если общероссийская спортивная 
федерация являлась организатором или одним из организаторов официального спортивного 
соревнования, в положении (регламенте) о котором не содержались требования, установленные 
частью 8 статьи 26.2 настоящего Федерального закона, и если выявлены факты противоправного 
влияния на результат этого соревнования. При устранении обстоятельств, послуживших 
основанием для приостановления действия государственной аккредитации общероссийской 
спортивной федерации, федеральный орган исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта возобновляет действие государственной аккредитации общероссийской 
спортивной федерации. 
(часть 5.1 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ, в ред. Федерального закона от 
23.07.2013 N 198-ФЗ) 

5.2. В случае неустранения общероссийской спортивной федерацией в течение шести 
месяцев со дня приостановления действия государственной аккредитации обстоятельств, 
послуживших основанием для такого приостановления, федеральный орган исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта прекращает действие государственной 
аккредитации общероссийской спортивной федерации в соответствии с порядком проведения 
государственной аккредитации общероссийских спортивных федераций. 
(часть 5.2 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6. В случаях прекращения действия государственной аккредитации и лишения статуса 
общероссийской спортивной федерации, или приостановления действия государственной 
аккредитации общероссийской спортивной федерации либо приостановления в соответствии с 



законодательством Российской Федерации деятельности общероссийской спортивной федерации, 
или отсутствия общероссийской спортивной федерации по соответствующему виду или видам 
спорта федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта по 
заявлению общероссийской общественной физкультурно-спортивной организации на 
определенный срок вправе наделить ее правами и обязанностями общероссийской спортивной 
федерации по соответствующему виду или видам спорта, по которым отсутствует 
аккредитованная общероссийская спортивная федерация, до дня аккредитации общероссийской 
спортивной федерации по данному виду или видам спорта либо в случае приостановления в 
соответствии с законодательством Российской Федерации деятельности общероссийской 
спортивной федерации до дня возобновления ее деятельности. 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

7. Уставом общероссийской спортивной федерации может быть исключено членство в ней 
физических лиц. 

8. В члены общероссийских спортивных федераций в соответствии с их уставами могут быть 
приняты спортивные клубы независимо от организационно-правовых форм и их объединения, 
осуществляющие свою деятельность преимущественно в соответствующем виде или видах 
спорта. Перечень видов спорта, для развития которых создаются и действуют общероссийские 
спортивные федерации с возможным членством спортивных клубов и их объединений, указанных 
в настоящей части, утверждается федеральным органом исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта с учетом мнения Олимпийского комитета России. 

9. Не менее семидесяти пяти процентов голосов от общего числа голосов высшего 
руководящего органа общероссийской спортивной федерации должно принадлежать 
аккредитованным региональным спортивным федерациям, являющимся членами и (или) 
структурными подразделениями общероссийской спортивной федерации. 
(часть 9 в ред. Федерального закона от 23.02.2011 N 20-ФЗ) 

10. В целях развития и популяризации национальных видов спорта, которые включены во 
Всероссийский реестр видов спорта и развитие которых осуществляется общественной 
организацией, возможны получение ею государственной аккредитации и приобретение ею статуса 
общероссийской спортивной федерации, если ее членами и (или) структурными подразделениями 
являются региональные спортивные федерации, осуществляющие свою деятельность на 
территориях менее чем половины субъектов Российской Федерации. 
(в ред. Федеральных законов от 23.06.2014 N 170-ФЗ, от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
Приказом Минспорта России от 03.09.1999 N 78 утвержден открытый перечень 

физкультурно-спортивных объединений (федераций, союзов, ассоциаций) со статусом 
"общероссийские". 
 

11. Общероссийские спортивные федерации открыты для вступления в них новых членов. 
12. Для содействия деятельности общероссийских спортивных федераций по развитию 

видов спорта, в том числе для привлечения дополнительных финансовых ресурсов и 
осуществления контроля за их использованием, в общероссийских спортивных федерациях могут 
создаваться попечительские (наблюдательные) советы. Порядок формирования попечительского 
(наблюдательного) совета, срок его полномочий, его компетенция и порядок его деятельности 
определяются уставом общероссийской спортивной федерации. 
(часть 12 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

13. Руководитель общероссийской спортивной федерации избирается в соответствии с ее 
уставом из числа граждан Российской Федерации. 
(часть 13 введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

 
Статья 15. Устав общероссийской спортивной федерации 
 
Устав общероссийской спортивной федерации должен предусматривать: 
1) наименование общероссийской спортивной федерации и ее организационно-правовую 

форму; 
2) цели и задачи общероссийской спортивной федерации; 
3) виды спорта, развитие которых осуществляется общероссийской спортивной федерацией; 
4) условия и порядок приобретения и утраты членства в общероссийской спортивной 

федерации, права и обязанности членов общероссийской спортивной федерации; 
5) структуру общероссийской спортивной федерации, ее руководящие и контрольно-

ревизионный органы; 
6) компетенцию и порядок формирования руководящих органов общероссийской спортивной 

федерации, сроки их полномочий (для общероссийских спортивных федераций по виду или видам 



спорта, включенным в программу Олимпийских игр, Паралимпийских игр, с учетом требований, 
предусмотренных пунктом 6.1 настоящей статьи), место нахождения постоянно действующего 
руководящего органа общероссийской спортивной федерации; 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.1) проведение выборов руководителей и (или) руководящих органов общероссийских 
спортивных федераций по виду или видам спорта, включенным в программу Олимпийских игр, 
Паралимпийских игр, не менее чем один раз в четыре года. При этом такие выборы должны быть 
проведены не позднее шести месяцев после дня окончания соответственно Олимпийских игр, 
Паралимпийских игр; 
(п. 6.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

7) территорию, в пределах которой общероссийская спортивная федерация осуществляет 
свою деятельность; 

8) порядок внесения изменений и дополнений в устав общероссийской спортивной 
федерации; 

9) порядок утверждения критериев отбора спортсменов для включения их в состав 
спортивной сборной команды, формируемой общероссийской спортивной федерацией; 

10) порядок утверждения периодичности проведения общероссийской спортивной 
федерацией официальных спортивных мероприятий; 

10.1) меры по осуществлению специальной подготовки контролеров-распорядителей; 
(п. 10.1 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

11) источники формирования денежных средств и иного имущества, права общероссийской 
спортивной федерации и ее структурных подразделений на управление имуществом 
общероссийской спортивной федерации; 

12) порядок уплаты вступительных и членских взносов; 
13) порядок реорганизации общероссийской спортивной федерации, прекращения ее 

деятельности и ликвидации; 
14) иные не противоречащие законодательству Российской Федерации положения. 
 
Статья 16. Права и обязанности общероссийских спортивных федераций 
 
1. Общероссийские спортивные федерации вправе: 

(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 
1) организовывать и проводить по соответствующему виду спорта чемпионаты, первенства и 

кубки России, разрабатывать и утверждать положения (регламенты) о таких соревнованиях, 
наделять статусом чемпионов, победителей первенств, обладателей кубков России, а также 
делегировать на срок не более чем три года иным созданным в виде некоммерческих организаций 
физкультурно-спортивным организациям право на проведение таких соревнований; 

2) обладать всеми правами на использование символики спортивных сборных команд 
Российской Федерации по соответствующим видам спорта и наименования "Российская 
Федерация", за исключением государственной символики Российской Федерации; 
(п. 2 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

3) осуществлять аттестацию тренеров, в том числе досрочную аттестацию тренеров, 
проводимую по представлению федерального органа исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта в установленном им порядке на основании результатов выполнения 
целевых показателей, установленных целевыми комплексными программами, а также 
организовывать систему подготовки спортивных судей, их аттестацию по соответствующим видам 
спорта и контроль за их деятельностью; 
(п. 3 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4) отбирать и представлять спортсменов, тренеров и спортивных судей по соответствующим 
видам спорта на присвоение международными спортивными организациями званий и 
квалификаций; 

5) разрабатывать с учетом правил, утвержденных международными спортивными 
федерациями, правила соответствующих видов спорта, а также утверждать нормы, 
устанавливающие права, обязанности (в том числе нормы, устанавливающие ограничения 
перехода (условия перехода) отдельных категорий спортсменов, тренеров в другие спортивные 
клубы или иные физкультурно-спортивные организации) и спортивные санкции для признающих 
такие нормы субъектов физической культуры и спорта; 
(п. 5 в ред. Федерального закона от 28.07.2012 N 136-ФЗ) 

6) осуществлять формирование, подготовку спортивных сборных команд Российской 
Федерации по соответствующим видам спорта для участия в международных спортивных 
соревнованиях и направлять их для участия в этих соревнованиях; 

7) устанавливать ограничения на участие во всероссийских официальных спортивных 
соревнованиях по соответствующим видам спорта спортсменов, не имеющих права выступать за 



спортивные сборные команды Российской Федерации в соответствии с нормами международных 
спортивных организаций, проводящих соответствующие международные соревнования, с учетом 
особенностей, предусмотренных статьей 20.3 настоящего Федерального закона; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 202-ФЗ) 

8) принимать участие в формировании Единого календарного плана межрегиональных, 
всероссийских и международных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий; 

9) организовывать и проводить межрегиональные, всероссийские и международные 
официальные спортивные мероприятия по соответствующим видам спорта; 

10) вносить предложения о включении спортивных дисциплин во Всероссийский реестр 
видов спорта; 

11) вступать в международные спортивные организации, приобретать права и нести 
обязанности, соответствующие статусу членов международных спортивных организаций, если 
такие права и обязанности не противоречат законодательству Российской Федерации; 

12) получать финансовую и иную поддержку, предоставленную для развития 
соответствующих видов спорта, в том числе на реализацию мероприятий по развитию физической 
культуры и спорта, включая подготовку спортивных сборных команд Российской Федерации для 
участия в Олимпийских играх и других международных спортивных соревнованиях, 
предусмотренных соглашением, заключенным с федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта в соответствии с правилами, установленными 
Правительством Российской Федерации; 
(п. 12 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

12.1) проводить ежегодно учебно-методические семинары или аналогичные мероприятия 
для спортсменов, спортивных судей, тренеров и иных специалистов в области физической 
культуры и спорта в развиваемых виде или видах спорта; 
(п. 12.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

12.2) осуществлять подготовку контролеров-распорядителей; 
(п. 12.2 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

12.3) вести системы учета данных о спортсменах, занимающихся видом спорта, 
развиваемым соответствующей общероссийской спортивной федерацией, и выдавать документы, 
удостоверяющие принадлежность к физкультурно-спортивной или иной организации и спортивную 
квалификацию спортсменов, в порядке, определяемом федеральным органом исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта, с учетом требований законодательства 
Российской Федерации в области персональных данных; 
(п. 12.3 введен Федеральным законом от 31.12.2014 N 523-ФЗ) 

12.4) осуществлять привлечение иностранных граждан и лиц без гражданства в качестве 
спортсменов, тренеров и иных специалистов в области физической культуры и спорта с учетом 
особенностей, предусмотренных настоящим Федеральным законом; 
(п. 12.4 введен Федеральным законом от 29.06.2015 N 202-ФЗ) 

13) осуществлять иные права в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
2. Права, установленные пунктами 1 - 5 части 1 настоящей статьи, вправе осуществлять 

только общероссийские спортивные федерации в соответствии с настоящим Федеральным 
законом. Иные физкультурно-спортивные организации, созданные в виде некоммерческих 
организаций, могут осуществлять проведение по соответствующему виду спорта чемпионатов, 
первенств и кубков России в случае делегирования общероссийскими спортивными федерациями 
этим организациям права на проведение данных спортивных соревнований в соответствии с 
пунктом 1 части 1 настоящей статьи. Федеральные органы исполнительной власти и органы 
исполнительной власти субъектов Российской Федерации совместно с общероссийскими 
спортивными федерациями могут осуществлять организацию и проведение чемпионатов, 
первенств и кубков России по соответствующему виду спорта. 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

2.1. Перечень видов спорта, для которых общероссийские спортивные федерации по 
соответствующим виду или видам спорта вправе утверждать нормы, устанавливающие 
ограничения перехода (условия перехода) отдельных категорий спортсменов, тренеров в другие 
спортивные клубы или иные физкультурно-спортивные организации, устанавливается 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 
(часть 2.1 введена Федеральным законом от 28.07.2012 N 136-ФЗ) 

3. Общероссийские спортивные федерации обязаны: 
1) во взаимодействии с иными субъектами физической культуры и спорта обеспечивать 

развитие соответствующих видов спорта в Российской Федерации в соответствии с программами 
развития видов спорта; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) обеспечивать формирование и подготовку спортивных сборных команд Российской 
Федерации по соответствующим видам спорта для участия в международных официальных 



спортивных мероприятиях, а также участие таких команд в международных официальных 
спортивных мероприятиях и достижение ими высоких спортивных результатов в соответствии с 
программами развития видов спорта, предусмотренными пунктом 5 настоящей части; 
(в ред. Федеральных законов от 25.12.2012 N 257-ФЗ, от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

3) представлять в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта, предложения о проведении соответствующих 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий для включения их в Единый календарный 
план межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий, участвовать в реализации указанного плана, ежегодно организовывать и 
(или) проводить чемпионаты, первенства и (или) кубки России по соответствующему виду спорта; 
(п. 3 в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

4) разрабатывать в установленном порядке требования и нормы соответствующих видов 
спорта в целях их включения в Единую всероссийскую спортивную классификацию и 
квалификационные требования к присвоению соответствующих квалификационных категорий 
спортивных судей; 

5) разрабатывать и представлять в федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта программы развития соответствующих видов спорта в порядке, 
установленном этим органом; 

6) участвовать в предотвращении допинга в спорте и борьбе с ним, а также в 
противодействии проявлениям любых форм дискриминации и насилия в спорте; 
(п. 6 в ред. Федерального закона от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

6.1) организовывать и (или) проводить ежегодно детско-юношеские спортивные 
соревнования по развиваемым виду или видам спорта; 
(п. 6.1 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.2) обеспечивать размещение на своих официальных сайтах в сети "Интернет" следующей 
информации: 

а) правила вида или видов спорта, утвержденные в установленном порядке; 
б) положения (регламенты) о спортивных соревнованиях, организуемых и проводимых 

общероссийской спортивной федерацией; 
в) протоколы собраний общероссийской спортивной федерации, протоколы результатов 

спортивных соревнований, организованных и (или) проведенных общероссийской спортивной 
федерацией; 

г) информация о членах и структурных подразделениях (региональных отделениях) 
общероссийской спортивной федерации; 

д) сведения о руководящих органах общероссийской спортивной федерации; 
е) списки кандидатов в спортивные сборные команды Российской Федерации и критерии их 

отбора; 
ж) информация о результатах аудиторских проверок деятельности общероссийской 

спортивной федерации в случае проведения таких проверок; 
(п. 6.2 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.3) разрабатывать и представлять на утверждение в федеральный орган исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта правила вида спорта или видов спорта в порядке 
и в сроки, которые установлены этим органом; 
(п. 6.3 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.4) уведомлять в письменной форме не позднее чем за десять дней федеральный орган 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта о проведении очередного 
заседания высшего руководящего органа общероссийской спортивной федерации; 
(п. 6.4 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.5) согласовывать кандидатуры на должность главного тренера спортивной сборной 
команды Российской Федерации по соответствующему виду спорта с федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта в установленном им порядке; 
(п. 6.5 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.6) представлять ежегодно в федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта отчет о деятельности соответствующей общероссийской 
спортивной федерации в установленном им порядке, а также представлять в указанный орган в 
порядке и в сроки, которые им установлены, отчет о каждом проведенном общероссийской 
спортивной федерацией всероссийском спортивном мероприятии, межрегиональном спортивном 
мероприятии, об участии в каждом международном официальном спортивном мероприятии; 
(п. 6.6 введен Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6.7) принимать меры по предотвращению противоправного влияния на результаты 
официальных спортивных соревнований и борьбе с ним в соответствии с требованиями 
настоящего Федерального закона; 
(п. 6.7 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 198-ФЗ) 



7) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством Российской Федерации 
и со своими уставами. 

4. При проведении чемпионатов, первенств и (или) кубков России по командным игровым 
видам спорта с участием спортивных клубов общероссийские спортивные федерации обязаны 
предусмотреть в положениях (регламентах) о таких соревнованиях в качестве условия допуска к 
участию в них наличие у соответствующего спортивного клуба не менее чем одной детско-
юношеской спортивной команды, участвовавшей за счет этого спортивного клуба и от его имени не 
менее чем в одном официальном спортивном соревновании по соответствующему виду спорта 
независимо от уровня его проведения (международный, всероссийский, межрегиональный, 
региональный, межмуниципальный, муниципальный). Перечень командных игровых видов спорта 
определяется федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта. 
(часть 4 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

 
Статья 16.1. Права и обязанности региональных спортивных федераций 
(введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 
 
1. Региональные спортивные федерации вправе: 
1) организовывать и проводить, в том числе совместно с органами исполнительной власти 

субъекта Российской Федерации, чемпионаты, первенства и кубки субъекта Российской 
Федерации по соответствующему виду спорта, разрабатывать и утверждать положения 
(регламенты) о таких соревнованиях, наделять статусом чемпионов, победителей первенств, 
обладателей кубков субъекта Российской Федерации; 

2) обладать всеми правами на использование символики и наименований спортивных 
сборных команд субъекта Российской Федерации по соответствующим видам спорта, за 
исключением государственной символики субъекта Российской Федерации; 

3) организовывать и проводить региональные и межмуниципальные официальные 
спортивные мероприятия по соответствующим видам спорта; 

4) получать финансовую и иную поддержку в целях развития соответствующих видов спорта 
из различных не запрещенных законодательством Российской Федерации источников, в том числе 
получать поддержку за счет средств бюджетов соответствующих субъектов Российской Федерации 
в порядке, установленном органами государственной власти субъектов Российской Федерации; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.1) осуществлять подготовку контролеров-распорядителей; 
(п. 4.1 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

5) осуществлять иные права в соответствии с законодательством Российской Федерации и 
нормативными правовыми актами субъекта Российской Федерации. 

2. Региональные спортивные федерации обязаны: 
1) во взаимодействии с иными субъектами физической культуры и спорта обеспечивать 

развитие соответствующих видов спорта в субъекте Российской Федерации в соответствии с 
программами развития соответствующих видов спорта в субъекте Российской Федерации; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) осуществлять подготовку и формирование спортивных сборных команд субъекта 
Российской Федерации по соответствующим видам спорта и направлять их для участия в 
межрегиональных и во всероссийских спортивных соревнованиях; 

3) участвовать в формировании и реализации календарного плана физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий субъекта Российской Федерации, в том числе 
организовывать и (или) проводить ежегодно чемпионаты, первенства и (или) кубки субъекта 
Российской Федерации по соответствующему виду спорта; 

4) организовывать и (или) проводить ежегодно региональные и межмуниципальные 
спортивные соревнования по развиваемым виду или видам спорта; 

5) разрабатывать и представлять в орган исполнительной власти субъекта Российской 
Федерации программы развития соответствующих видов спорта в субъекте Российской Федерации 
в порядке, установленном этим органом, а также реализовывать указанные программы и 
представлять ежегодно отчеты об их реализации; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

6) участвовать в предотвращении допинга в спорте и борьбе с ним, а также в 
противодействии проявлениям любых форм дискриминации и насилия в спорте; 

6.1) принимать меры по предотвращению противоправного влияния на результаты 
официальных спортивных соревнований и борьбе с ним в соответствии с требованиями 
настоящего Федерального закона; 
(п. 6.1 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 198-ФЗ) 

7) представлять ежегодно в орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации 



отчет о деятельности региональных спортивных федераций в установленном им порядке; 
8) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством Российской Федерации, 

нормативными правовыми актами субъекта Российской Федерации и со своими уставами. 
 
Статья 17. Реестр общероссийских и аккредитованных региональных спортивных федераций 
 
1. Сведения об общероссийских спортивных и региональных спортивных федерациях после 

их государственной аккредитации подлежат внесению в реестр общероссийских и 
аккредитованных региональных спортивных федераций. Федеральный орган исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта осуществляет ведение реестра общероссийских и 
аккредитованных региональных спортивных федераций. 

2. В реестре общероссийских и аккредитованных региональных спортивных федераций 
содержатся следующие сведения и документы: 

1) наименования соответствующих спортивных федераций; 
2) виды спорта, в целях развития которых созданы и осуществляют свою деятельность 

соответствующие спортивные федерации; 
3) перечень лиц, являющихся членами соответствующих спортивных федераций; 
4) сведения о персональном составе руководящих органов соответствующих спортивных 

федераций; 
5) засвидетельствованные в нотариальном порядке копии учредительных документов 

соответствующих спортивных федераций и в случае, если региональная спортивная федерация 
не является юридическим лицом, уведомление постоянно действующего руководящего органа 
общероссийской спортивной федерации о том, что региональная спортивная федерация является 
структурным подразделением общероссийской спортивной федерации, с указанием сведений о 
месте нахождения и руководящих органах региональной спортивной федерации; 
(в ред. Федерального закона от 23.02.2011 N 20-ФЗ) 

6) сведения о членстве общероссийских спортивных федераций в международных 
физкультурно-спортивных организациях. 

3. Сведения, содержащиеся в реестре общероссийских и аккредитованных региональных 
спортивных федераций, являются открытыми и общедоступными, за исключением сведений о 
персональном составе руководящих органов соответствующих спортивных федераций, если эти 
сведения не стали общедоступными в соответствии с законодательством Российской Федерации. 

4. Порядок ведения реестра общероссийских и аккредитованных региональных спортивных 
федераций и предоставления сведений из этого реестра устанавливается уполномоченным 
Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 

 
Статья 18. Особенности реорганизации общероссийских спортивных федераций 
 
Реорганизация общероссийской спортивной федерации в форме выделения из нее одной 

или нескольких общероссийских спортивных федераций не допускается, если в результате такой 
реорганизации образуется общероссийская спортивная федерация, осуществляющая развитие 
того же вида спорта, развитие которого осуществляет реорганизуемая общероссийская 
спортивная федерация. 

 
Статья 19. Спортивные клубы 
 
1. Спортивные клубы являются юридическими лицами, осуществляющими тренировочную, 

соревновательную, физкультурную и воспитательную деятельность. 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

2. Спортивные клубы независимо от их организационно-правовых форм создаются и 
осуществляют свою деятельность в соответствии с законодательством Российской Федерации. 

3. Спортивные клубы могут создаваться юридическими и физическими лицами. 
4. Спортивным клубам могут оказывать содействие федеральные органы исполнительной 

власти, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органы местного 
самоуправления посредством: 

1) строительства, реконструкции, ремонта спортивных сооружений и иных объектов спорта; 
2) передачи в безвозмездное пользование или долгосрочную аренду на льготных условиях 

помещений, зданий, сооружений, являющихся собственностью Российской Федерации или 
субъектов Российской Федерации либо муниципальной собственностью; 

3) обеспечения спортивным инвентарем и оборудованием; 
4) оказания иной поддержки в порядке и в случаях, которые установлены нормативными 

правовыми актами федеральных органов исполнительной власти, нормативными правовыми 



актами органов государственной власти субъектов Российской Федерации или муниципальными 
правовыми актами. 

5. Спортивные клубы осуществляют свою деятельность за счет собственных средств и иных 
не запрещенных законодательством Российской Федерации источников. 

6. Правовое положение школьных спортивных клубов и студенческих спортивных клубов, 
порядок их деятельности определяются в соответствии со статьей 28 настоящего Федерального 
закона. 
(часть 6 введена Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 

 
Статья 20. Организация и проведение физкультурных мероприятий, спортивных 

мероприятий 
 
1. Организаторы физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий определяют 

условия их проведения, в том числе условия и порядок предоставления компенсационных выплат 
спортивным судьям, связанных с оплатой стоимости питания, спортивного снаряжения, 
оборудования, спортивной и парадной формы, получаемых ими для участия в спортивных 
соревнованиях, несут ответственность за организацию и проведение таких мероприятий, имеют 
право приостанавливать и прекращать такие мероприятия, изменять время их проведения и 
утверждать их итоги, а также при проведении официальных спортивных соревнований 
обеспечивают совместно с собственниками, пользователями объектов спорта меры 
общественного порядка и общественной безопасности в соответствии с настоящим Федеральным 
законом и правилами обеспечения безопасности при проведении официальных спортивных 
соревнований, утвержденными Правительством Российской Федерации (далее - правила 
обеспечения безопасности при проведении официальных спортивных соревнований). 
Обеспечение мер общественного порядка и общественной безопасности при проведении 
официальных спортивных соревнований осуществляется за счет средств организаторов 
официальных спортивных соревнований и (или) собственников, пользователей объектов спорта в 
соответствии с положениями (регламентами) об официальных спортивных соревнованиях и (или) 
договорами, заключенными организаторами таких соревнований и собственниками, 
пользователями объектов спорта, если иное не предусмотрено законодательством Российской 
Федерации. Права и обязанности организаторов официальных спортивных соревнований, 
собственников, пользователей объектов спорта по обеспечению общественного порядка и 
общественной безопасности при проведении официальных спортивных соревнований 
устанавливаются настоящим Федеральным законом, а также правилами обеспечения 
безопасности при проведении официальных спортивных соревнований. 
(часть 1 в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

1.1. Организаторы физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий определяют 
условия и порядок предоставления волонтерам, контролерам-распорядителям компенсационных 
выплат, связанных с оплатой стоимости питания, проезда, проживания, условия и порядок 
предоставления спортивного снаряжения, оборудования, спортивной и парадной формы. 
Организаторы физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий определяют условия и 
порядок предоставления волонтерам на безвозмездной и безвозвратной основе форменной 
одежды и иных предметов вещевого имущества, а контролерам-распорядителям - на возвратной 
основе форменной одежды и иных предметов вещевого имущества. В случае, если финансовое 
обеспечение проведения физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий 
осуществляется за счет средств федерального бюджета, условия и порядок предоставления 
волонтерам, контролерам-распорядителям компенсационных выплат и материально-технического 
обеспечения, указанных в части 1 настоящей статьи, подлежат согласованию с федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. Финансовое 
обеспечение предоставления волонтерам, контролерам-распорядителям компенсационных 
выплат и материально-технического обеспечения, указанных в части 1 настоящей статьи, 
осуществляется организаторами соответствующих физкультурных мероприятий или спортивных 
мероприятий. При организации физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий, 
финансовое обеспечение проведения которых осуществляется не за счет средств федерального 
бюджета, предоставление волонтерам, контролерам-распорядителям компенсационных выплат и 
материально-технического обеспечения, указанных в части 1 настоящей статьи, может 
осуществляться за счет средств соответствующих общероссийских спортивных федераций, если 
это предусмотрено нормами, утвержденными этими общероссийскими спортивными 
федерациями. 
(часть 1.1 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

1.2. Нормы предоставления спортивным судьям, волонтерам, контролерам-распорядителям 
форменной одежды, иных предметов вещевого имущества, спортивного снаряжения, 
оборудования, спортивной и парадной формы, порядок пользования в период проведения 



физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий указанными имуществом, 
снаряжением, оборудованием, нормы питания, обеспечения временного проживания для 
спортивных судей, волонтеров, контролеров-распорядителей определяются организаторами таких 
физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий. 
(часть 1.2 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

1.3. Права и обязанности зрителей при проведении официальных спортивных соревнований 
устанавливаются в соответствии с настоящим Федеральным законом правилами поведения 
зрителей при проведении официальных спортивных соревнований, утвержденными 
Правительством Российской Федерации (далее - правила поведения зрителей при проведении 
официальных спортивных соревнований). Организаторы официальных спортивных соревнований 
и (или) собственники, пользователи объектов спорта наряду с правилами поведения зрителей при 
проведении официальных спортивных соревнований вправе устанавливать дополнительные 
требования к поведению зрителей при проведении официальных спортивных соревнований, 
которые не могут противоречить требованиям настоящего Федерального закона и правилам 
поведения зрителей при проведении официальных спортивных соревнований. 
(часть 1.3 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

1.4. Зрители, виновные в нарушении правил поведения зрителей при проведении 
официальных спортивных соревнований, несут ответственность в соответствии с 
законодательством Российской Федерации. 
(часть 1.4 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

1.5. Для лиц, привлеченных в установленном законодательством Российской Федерации 
порядке к административной ответственности за нарушение правил поведения зрителей при 
проведении официальных спортивных соревнований, суд может установить административный 
запрет на посещение мест проведения официальных спортивных соревнований в дни их 
проведения. Ведение списка лиц, которым запрещено посещение мест проведения официальных 
спортивных соревнований в дни их проведения, осуществляется федеральным органом 
исполнительной власти в сфере внутренних дел. Информация о лицах, содержащихся в указанном 
списке, представляется в федеральный орган исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 
Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта по запросам 
организаторов официальных спортивных соревнований на безвозмездной основе обеспечивает 
предоставление им списка лиц, которым запрещено посещение мест проведения официальных 
спортивных соревнований в дни их проведения, или доступ к указанному списку. Порядок 
предоставления организаторам официальных спортивных соревнований указанного списка 
устанавливается федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта по согласованию с федеральным органом исполнительной власти в сфере внутренних дел 
с учетом требований законодательства Российской Федерации в области персональных данных. 
Лицам, в отношении которых вступило в законную силу решение суда об административном 
запрете на посещение мест проведения официальных спортивных соревнований в дни их 
проведения, стоимость входных билетов на такие соревнования или документов, их заменяющих, 
не возвращается. 
(часть 1.5 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
Часть 1.6 статьи 20 применяется по истечении полутора лет со дня утверждения 

уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной 
власти требований к техническому оснащению стадионов для обеспечения общественного 
порядка и общественной безопасности (Федеральный закон от 23.07.2013 N 192-ФЗ). 
 

1.6. Место проведения официальных спортивных соревнований, не отвечающее 
требованиям правил обеспечения безопасности при проведении официальных спортивных 
соревнований, не может использоваться для проведения указанных соревнований. 
(часть 1.6 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

1.7. Организаторы официальных спортивных соревнований в целях обеспечения 
общественного порядка и общественной безопасности и соблюдения административных запретов 
на посещение мест проведения таких соревнований в дни их проведения в срок до тридцати 
календарных дней до дня начала проведения таких соревнований уведомляют соответствующий 
территориальный орган федерального органа исполнительной власти в сфере внутренних дел о 
месте, дате и сроке проведения таких соревнований и незамедлительно сообщают об изменении 
указанной информации. 
(часть 1.7 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

1.8. При проведении официальных спортивных соревнований на соответствующих участках 
автомобильных дорог осуществляются временные ограничение или прекращение движения 



транспортных средств по таким участкам дорог в порядке, установленном законодательством 
Российской Федерации. 
(часть 1.8 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
Часть 1.9 статьи 20 применяется по истечении полутора лет со дня утверждения 

уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной 
власти требований к техническому оснащению стадионов для обеспечения общественного 
порядка и общественной безопасности (Федеральный закон от 23.07.2013 N 192-ФЗ). 
 

1.9. Ответственность за нарушение правил обеспечения безопасности при проведении 
официальных спортивных соревнований несут организаторы таких соревнований, собственники, 
пользователи объектов спорта в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
(часть 1.9 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

2. Организаторам физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия принадлежат 
исключительные права на использование наименования такого мероприятия и его символики. 
Права на размещение рекламы товаров, работ и услуг в месте проведения физкультурного 
мероприятия или спортивного мероприятия принадлежат исключительно организаторам такого 
мероприятия. Права на определение производителей спортивной экипировки, спортивного 
оборудования и инвентаря, используемых на физкультурном мероприятии или спортивном 
мероприятии, принадлежат исключительно организаторам такого мероприятия. Расходование 
средств, полученных организаторами физкультурных мероприятий и (или) спортивных 
мероприятий от реализации прав на размещение рекламы пива и напитков, изготавливаемых на 
основе пива, в местах проведения этих мероприятий, а также от реализации прав на размещение 
указанной рекламы во время теле- и радиотрансляций физкультурных мероприятий и (или) 
спортивных мероприятий, осуществляется в соответствии с правилами, утвержденными 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 
(в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 490-ФЗ) 

2.1. Организаторы официальных спортивных соревнований совместно с собственниками, 
пользователями объектов спорта устанавливают требования к продаже входных билетов на такие 
соревнования (за исключением требования продажи входных билетов при предъявлении 
документов, удостоверяющих личность). При входе в места проведения официальных спортивных 
соревнований, определенных решениями Правительства Российской Федерации, идентификация 
личности зрителей является обязательной. 
(часть 2.1 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

3. Использование третьими лицами наименований физкультурных мероприятий и (или) 
спортивных мероприятий, образованных на их основе словосочетаний и символики указанных 
мероприятий осуществляется на основании соглашений, заключаемых в письменной форме с 
организаторами физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий, за исключением 
случаев использования таких наименований, образованных на их основе словосочетаний и 
символики в информационных целях либо в связи с осуществлением этих прав третьими лицами, 
являющимися приобретателями прав на освещение в средствах массовой информации 
физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий. В средствах массовой информации 
должны использоваться утвержденные организаторами точные и неискаженные наименования 
физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий, при этом такие наименования 
рекламой не являются. 

4. Организаторам физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий 
принадлежат права на их освещение посредством трансляции изображения и (или) звука 
мероприятий любыми способами и (или) с помощью любых технологий, а также посредством 
осуществления записи указанной трансляции и (или) фотосъемки мероприятий. 
(в ред. Федерального закона от 07.06.2013 N 108-ФЗ) 

5. Права на освещение физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий могут 
быть использованы третьими лицами только на основании разрешений организаторов 
физкультурных мероприятий и (или) спортивных мероприятий или соглашений в письменной 
форме о приобретении третьими лицами этих прав у организаторов таких мероприятий. 

6. Организация и проведение физкультурного мероприятия или спортивного соревнования 
осуществляются в соответствии с положением (регламентом) о таком физкультурном мероприятии 
или таком спортивном соревновании, утверждаемым его организаторами. 

7. Общие требования к содержанию положений (регламентов) о межрегиональных и 
всероссийских официальных физкультурных мероприятиях и спортивных соревнованиях, 
предусматривающие особенности отдельных видов спорта, устанавливаются федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

7.1. Для обеспечения общественного порядка и общественной безопасности при проведении 



официальных спортивных соревнований организаторы таких соревнований и (или) собственники, 
пользователи объектов спорта могут привлекать контролеров-распорядителей. Указанное 
привлечение может осуществляться путем обращения в организации, осуществляющие 
подготовку контролеров-распорядителей и (или) оказывающие услуги по обеспечению порядка в 
местах проведения массовых мероприятий. Федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта устанавливает требования к организациям, осуществляющим 
специальную подготовку контролеров-распорядителей и (или) выдачу и учет удостоверений 
контролеров-распорядителей. Требования к содержанию программы специальной подготовки 
контролеров-распорядителей утверждаются федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта по согласованию с федеральным органом исполнительной 
власти в сфере внутренних дел. Выдача и учет удостоверений контролеров-распорядителей 
осуществляются в порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта. Форма удостоверения контролера-распорядителя 
утверждается федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта. 
(часть 7.1 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ; в ред. Федерального закона от 
29.06.2015 N 204-ФЗ) 

8. Порядок утверждения положений (регламентов) об официальных физкультурных 
мероприятиях и спортивных соревнованиях субъекта Российской Федерации, требования к их 
содержанию устанавливаются органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации в 
области физической культуры и спорта. 

9. Порядок утверждения положений (регламентов) об официальных физкультурных 
мероприятиях и спортивных соревнованиях муниципального образования, требования к 
содержанию этих положений (регламентов) устанавливаются органами местного самоуправления. 

10. Порядок утверждения положений (регламентов) об официальных физкультурных 
мероприятиях и спортивных соревнованиях, проводимых по военно-прикладным и служебно-
прикладным видам спорта, требования к их содержанию устанавливаются федеральными 
органами исполнительной власти, осуществляющими руководство развитием военно-прикладных 
и служебно-прикладных видов спорта. 

11. В случае, если организаторами физкультурного мероприятия или спортивного 
мероприятия являются несколько лиц, распределение прав и обязанностей между ними в 
отношении такого мероприятия осуществляется на основе договора и (или) положения 
(регламента) о таком мероприятии. Если иное не предусмотрено указанными документами, 
организаторы физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия несут солидарную 
ответственность за причиненный вред участникам мероприятия и (или) третьим лицам. 

12. Организация спортивного соревнования по военно-прикладному либо служебно-
прикладному виду или видам спорта, имеющего статус и наименование чемпионата, кубка или 
первенства Российской Федерации, субъекта Российской Федерации, муниципального 
образования, допускается только при условии включения в состав организаторов данного 
спортивного соревнования федерального органа исполнительной власти, осуществляющего 
руководство развитием этого военно-прикладного или служебно-прикладного вида или видов 
спорта. 

13. Статус и наименование чемпионата, кубка или первенства Российской Федерации, 
субъекта Российской Федерации, муниципального образования могут иметь только официальные 
спортивные соревнования. 

14. Международные спортивные мероприятия могут проводиться на территории Российской 
Федерации только при условии согласования решений об их проведении с общероссийскими 
спортивными федерациями по соответствующим видам спорта, с органами исполнительной 
власти субъектов Российской Федерации, на территориях которых планируется проведение таких 
международных спортивных мероприятий, и с федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта. Направление заявки на проведение на территории 
Российской Федерации международных спортивных мероприятий, в том числе на участие в 
конкурсе на право проведения таких мероприятий, может осуществляться общероссийской 
спортивной федерацией по соответствующему виду спорта в порядке, установленном 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

15. Организация всероссийских официальных физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий (за исключением мероприятий по военно-прикладным и служебно-прикладным видам 
спорта) допускается только при условии включения в состав их организаторов общероссийских 
спортивных федераций по соответствующим видам спорта или федерального органа 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

16. Утратил силу. - Федеральный закон от 07.05.2010 N 82-ФЗ. 
17. Собственники, пользователи объектов спорта совместно с организаторами официальных 



спортивных соревнований обязаны: 
1) организовывать пропускной и внутриобъектовый режимы в местах проведения 

официальных спортивных соревнований в период их проведения; 
2) осуществлять, в том числе с применением технических средств, контроль наличия у 

зрителей входных билетов или документов, их заменяющих, а также документов, удостоверяющих 
личность, при входе в места проведения официальных спортивных соревнований в случаях 
принятия Правительством Российской Федерации решений, указанных в части 2.1 настоящей 
статьи; 

3) информировать зрителей и участников официальных спортивных соревнований о 
необходимости соблюдения правил поведения зрителей при проведении официальных 
спортивных соревнований, а также об их действиях в случае угрозы возникновения или при 
возникновении чрезвычайной ситуации; 

4) информировать зрителей и участников официальных спортивных соревнований о 
прекращении таких соревнований, организовывать эвакуацию этих зрителей и участников в случае 
угрозы возникновения или при возникновении чрезвычайной ситуации; 

5) выполнять иные обязанности, установленные правилами обеспечения безопасности при 
проведении официальных спортивных соревнований. 
(часть 17 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

 
Статья 20.1. Обеспечение добросовестной конкуренции в связи с организацией и 

проведением физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий 
(введена Федеральным законом от 07.06.2013 N 108-ФЗ) 
 
Признаются недобросовестной конкуренцией и влекут за собой наступление последствий, 

предусмотренных законодательством Российской Федерации, в том числе: 
1) продажа, обмен или иное введение в оборот товаров либо выполнение работ, оказание 

услуг, если при этом незаконно использовалась символика физкультурных мероприятий или 
спортивных мероприятий, а также применение тождественных или сходных до степени смешения 
средств индивидуализации; 

2) осуществление любых видов маркетинга (в том числе деятельности по реализации и (или) 
продвижению товаров, работ, услуг), призванных сформировать у потребителя представление об 
организаторе физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия, посредством 
использования символики физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия и иным 
образом без разрешения такого организатора мероприятия; 

3) введение в заблуждение, в том числе посредством создания ложного представления в 
результате установления связи с физкультурным мероприятием или со спортивным мероприятием 
либо с их организатором о причастности к ним производителя товара и (или) рекламодателя в 
качестве спонсора, партнера, помощника, соорганизатора, агента, лицензиата, поставщика товара, 
работы, услуги или в любом ином качестве; 

4) введение в заблуждение, в том числе посредством создания ложного представления об 
одобрении, о рекомендации, о сертификации организатором физкультурного мероприятия или 
спортивного мероприятия товаров, работ, услуг, а также о какой-либо связи товаров, работ, услуг с 
физкультурными мероприятиями или со спортивными мероприятиями; 

5) осуществление в коммерческих целях мероприятий, создающих ложное представление об 
их отношении к физкультурным мероприятиям или спортивным мероприятиям, в том числе в 
качестве спонсора, а также финансирование таких мероприятий без официального разрешения 
организатора физкультурных мероприятий или спортивных мероприятий; 

6) использование физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия без 
официального разрешения их организатора для организации или осуществления рекламно-
выставочной деятельности либо маркетинга, спонсорства, в том числе если целью этой 
деятельности является воздействие на зрителей физкультурного мероприятия или спортивного 
мероприятия, включая лиц, которые приобрели входные билеты на указанные мероприятия; 

7) использование входных билетов на физкультурные мероприятия или спортивные 
мероприятия и иных документов, предоставляющих право посещения указанных мероприятий, в 
целях размещения и распространения рекламы, в том числе для проведения стимулирующих 
лотерей, конкурсов, игр и подобных мероприятий, рекламных акций, а также включение 
приобретения входных билетов на физкультурные мероприятия или спортивные мероприятия и 
иных документов, предоставляющих право посещения указанных мероприятий, в туристский 
продукт без официального разрешения в письменной форме организаторов физкультурных 
мероприятий или спортивных мероприятий. 

 
Статья 20.2. Права и обязанности контролеров-распорядителей при проведении 

официальных спортивных соревнований 



(введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 
 
1. Организаторы официальных спортивных соревнований и (или) собственники, 

пользователи объектов спорта обеспечивают деятельность контролеров-распорядителей. 
2. Контролерами-распорядителями не могут быть: 
1) лица, не имеющие гражданства Российской Федерации; 
2) граждане Российской Федерации, признанные вступившим в законную силу решением 

суда недееспособными, ограниченно дееспособными; 
3) граждане Российской Федерации, не достигшие возраста восемнадцати лет; 
4) лица, имеющие неснятую и непогашенную судимость, а также лица, привлекавшиеся к 

административной ответственности за административные правонарушения, предусмотренные 
статьей 20.31 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, в течение 
срока, во время которого они считаются подвергнутыми административному наказанию; 

5) лица, состоящие на учете в организациях органов здравоохранения по поводу 
психического заболевания, алкоголизма, наркомании или токсикомании. 

3. Контролеры-распорядители имеют право: 
1) осуществлять контроль за доступом зрителей в места проведения официальных 

спортивных соревнований, их размещением; 
2) встречать и сопровождать зрителей до мест, указанных в приобретенных входных билетах 

или документах, их заменяющих, а после окончания официальных спортивных соревнований до 
выхода из мест проведения таких соревнований; 

3) осуществлять в целях обеспечения общественного порядка и общественной безопасности 
совместно с сотрудниками территориального органа федерального органа исполнительной власти 
в сфере внутренних дел личный осмотр граждан и осмотр находящихся при них вещей при их 
входе в места проведения официальных спортивных соревнований с применением в случае 
необходимости технических средств, а при отказе граждан подвергнуться личному осмотру не 
допускать их в места проведения таких соревнований; 

4) ограничивать проход зрителей в зоны, которые определены организатором официальных 
спортивных соревнований и (или) собственником, пользователем объекта спорта, в соответствии с 
правилами обеспечения безопасности при проведении официальных спортивных соревнований; 

5) требовать от зрителей соблюдения общественного порядка, а также правил поведения 
зрителей при проведении официальных спортивных соревнований; 

6) информировать зрителей о порядке действий в случае угрозы возникновения или при 
возникновении чрезвычайной ситуации и при эвакуации зрителей; 

7) принимать в соответствии с настоящим Федеральным законом и правилами обеспечения 
безопасности при проведении официальных спортивных соревнований необходимые меры по 
обеспечению общественного порядка и общественной безопасности при проведении официальных 
спортивных соревнований, а также меры по пресечению неправомерных действий зрителей, не 
пропускать их в места проведения официальных спортивных соревнований, принимать меры по 
удалению зрителей из указанных мест в случае нарушения зрителями правил поведения зрителей 
при проведении официальных спортивных соревнований; 

8) не допускать в места проведения официальных спортивных соревнований лиц, в 
отношении которых вступило в законную силу постановление суда об административном запрете 
на посещение мест проведения официальных спортивных соревнований в дни их проведения. 

4. В целях обеспечения общественного порядка и общественной безопасности при 
проведении официальных спортивных соревнований и предупреждения правонарушений при 
проведении таких соревнований контролеры-распорядители обязаны: 

1) осуществлять контроль за перемещением зрителей до начала и после окончания 
официальных спортивных соревнований; 

2) проверять у зрителей входные билеты или документы, их заменяющие, при входе в места 
проведения официальных спортивных соревнований; 

3) информировать зрителей о дополнительных услугах, которые им могут оказываться в 
местах проведения официальных спортивных соревнований; 

4) информировать зрителей о необходимости соблюдения правил поведения зрителей при 
проведении официальных спортивных соревнований и осуществлять соответствующий контроль; 

5) информировать организаторов проведения официальных спортивных соревнований и 
(или) собственников, пользователей объектов спорта о фактах нарушения общественного порядка 
и общественной безопасности, о фактах причинения вреда жизни или здоровью зрителей, 
имуществу зрителей или объекту спорта, а также о несчастных случаях, которые произошли в 
ходе проведения таких соревнований; 

6) принимать участие в эвакуации зрителей в случае угрозы возникновения или при 
возникновении чрезвычайной ситуации; 

7) выполнять иные обязанности, возложенные на контролеров-распорядителей 



организаторами официальных спортивных соревнований и (или) собственниками, пользователями 
объектов спорта в соответствии с заключенными договорами и не противоречащие 
законодательству Российской Федерации. 

 
Статья 20.3. Особенности участия спортсменов, не имеющих права выступать за спортивные 

сборные команды Российской Федерации, в международных спортивных соревнованиях и (или) во 
всероссийских спортивных соревнованиях по командным игровым видам спорта 

(введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 202-ФЗ) 
 

1. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
утверждает ограничения на участие спортсменов, не имеющих права выступать за спортивные 
сборные команды Российской Федерации, в международных спортивных соревнованиях и (или) во 
всероссийских спортивных соревнованиях по командным игровым видам спорта во 
взаимодействии с общероссийскими спортивными федерациями и спортивными лигами по 
соответствующим видам спорта, а также перечень международных спортивных соревнований и 
всероссийских спортивных соревнований, на которые распространяются указанные ограничения. В 
целях настоящей статьи перечень командных игровых видов спорта определяется в соответствии 
с частью 4 статьи 16 настоящего Федерального закона. 

2. Требования части 1 настоящей статьи не распространяются на международные 
спортивные соревнования, организаторами которых являются международные спортивные 
организации. 

3. Ограничения на участие спортсменов, не имеющих права выступать за спортивные 
сборные команды Российской Федерации, утвержденные в соответствии с частью 1 настоящей 
статьи, предусматривают требования к: 

1) общему количеству спортсменов, которые могут одновременно принимать участие в 
спортивном соревновании согласно правилам соответствующего вида спорта; 

2) общему количеству спортсменов, которые могут быть заявлены физкультурно-спортивной 
организацией на матч спортивного соревнования в соответствии с положением (регламентом) о 
таком соревновании; 

3) общему количеству спортсменов, которые могут быть заявлены физкультурно-спортивной 
организацией на участие в соответствующем спортивном соревновании в соответствии с 
положением (регламентом) о таком соревновании; 

4) спортивным результатам и общему количеству матчей, в которых участвовал спортсмен в 
составе спортивных сборных команд иностранных государств; 

5) возрасту спортсмена; 
6) периоду постоянного проживания спортсмена в Российской Федерации; 
7) периоду прохождения спортсменом спортивной подготовки в Российской Федерации; 
8) спортивным результатам, показанным спортсменом по итогам его выступления за 

физкультурно-спортивные организации, осуществляющие свою деятельность на территории 
Российской Федерации; 

9) наличию у соответствующей общероссийской спортивной федерации, спортивной лиги 
программ развития вида спорта, предусматривающих мероприятия по развитию детско-
юношеского спорта, и результатам их выполнения. 

4. Предусмотренные настоящей статьей ограничения на участие спортсменов, не имеющих 
права выступать за спортивные сборные команды Российской Федерации, в международных 
спортивных соревнованиях и (или) во всероссийских спортивных соревнованиях по командным 
игровым видам спорта в соответствии с частью 1 настоящей статьи устанавливаются в отношении 
каждого командного игрового вида спорта в объеме, определяемом с учетом особенностей 
соответствующего вида спорта или одной из его дисциплин. 

5. Организаторы спортивных соревнований обязаны: 
1) включать в положения (регламенты) о соответствующих спортивных соревнованиях 

требования о соблюдении ограничений, предусмотренных настоящим Федеральным законом, на 
участие в них спортсменов, не имеющих права выступать за спортивные сборные команды 
Российской Федерации, и предусматривать санкции за их нарушение; 

2) информировать о примененных санкциях федеральный орган исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта. 

6. Контроль за соблюдением предусмотренных настоящей статьей особенностей участия 
спортсменов, не имеющих права выступать за спортивные сборные команды Российской 
Федерации, в международных спортивных соревнованиях и (или) во всероссийских спортивных 
соревнованиях по командным игровым видам спорта осуществляется в порядке, установленном 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 
 

Статья 20.4. Привлечение иностранных граждан и лиц без гражданства в качестве 



спортсменов, тренеров и иных специалистов в области физической культуры и спорта 
физкультурно-спортивными организациями и общероссийскими спортивными федерациями 

(введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 202-ФЗ) 
 

Перечень должностей иностранных граждан и лиц без гражданства, привлекаемых в 
качестве высококвалифицированных специалистов в области физической культуры и спорта 
физкультурно-спортивными организациями и общероссийскими спортивными федерациями в 
соответствии с Федеральным законом от 25 июля 2002 года N 115-ФЗ "О правовом положении 
иностранных граждан в Российской Федерации", утверждается федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

 
Статья 21. Признание видов спорта и спортивных дисциплин. Всероссийский реестр видов 

спорта 
 
Признанные в Российской Федерации в установленном порядке виды спорта и спортивные 

дисциплины включаются во Всероссийский реестр видов спорта. Порядок признания видов спорта, 
спортивных дисциплин и включения их во Всероссийский реестр видов спорта, порядок его 
ведения определяются уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным 
органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 

 
Статья 22. Спортивные звания, спортивные разряды. Почетные спортивные звания. 

Квалификационные категории спортивных судей. Единая всероссийская спортивная 
классификация 

 
1. В Российской Федерации устанавливаются следующие спортивные звания: 
1) мастер спорта России международного класса; 
2) мастер спорта России; 
3) гроссмейстер России. 
2. В Российской Федерации устанавливаются следующие спортивные разряды: 
1) кандидат в мастера спорта; 
2) первый спортивный разряд; 
3) второй спортивный разряд; 
4) третий спортивный разряд; 
5) первый юношеский спортивный разряд; 
6) второй юношеский спортивный разряд; 
7) третий юношеский спортивный разряд. 
3. В Российской Федерации устанавливаются следующие квалификационные категории 

спортивных судей: 
1) спортивный судья всероссийской категории; 
2) спортивный судья первой категории; 
3) спортивный судья второй категории; 
4) спортивный судья третьей категории; 
5) юный спортивный судья. 
4. Единая всероссийская спортивная классификация устанавливает нормы и требования, 

выполнение которых необходимо для присвоения соответствующих спортивных званий и 
спортивных разрядов по видам спорта, включенным во Всероссийский реестр видов спорта, а 
также условия выполнения этих норм и требований. Положением о Единой всероссийской 
спортивной классификации определяется содержание указанных норм, требований и условий, а 
также устанавливается порядок присвоения спортивных званий и спортивных разрядов по 
различным видам спорта. 

5. Порядок присвоения квалификационных категорий спортивных судей и содержание 
квалификационных требований к кандидатам на присвоение данных категорий, а также права и 
обязанности спортивных судей устанавливаются Положением о спортивных судьях. 
Квалификационные требования к кандидатам на присвоение квалификационных категорий 
спортивных судей утверждаются федеральным органом исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта по представлениям общероссийских спортивных федераций. 

6. Спортивные звания и квалификационная категория спортивного судьи "спортивный судья 
всероссийской категории" присваиваются федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта в порядке, установленном соответственно Положением о 
Единой всероссийской спортивной классификации и Положением о спортивных судьях. 
(часть 6 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

7. Спортивные разряды "кандидат в мастера спорта", "первый спортивный разряд" и 



квалификационная категория спортивного судьи "спортивный судья первой категории" 
присваиваются органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации в области 
физической культуры и спорта в порядке, установленном соответственно Положением о Единой 
всероссийской спортивной классификации и Положением о спортивных судьях. Спортивные 
разряды "второй спортивный разряд", "третий спортивный разряд", квалификационные категории 
спортивных судей "спортивный судья второй категории", "спортивный судья третьей категории" 
присваиваются органами местного самоуправления муниципальных районов и городских округов в 
порядке, установленном соответственно Положением о Единой всероссийской спортивной 
классификации и Положением о спортивных судьях. Спортивные разряды "первый юношеский 
спортивный разряд", "второй юношеский спортивный разряд", "третий юношеский спортивный 
разряд", квалификационная категория спортивных судей "юный спортивный судья" присваиваются 
физкультурно-спортивными организациями в порядке, установленном соответственно 
Положением о Единой всероссийской спортивной классификации и Положением о спортивных 
судьях. 
(часть 7 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

8. Положение о Единой всероссийской спортивной классификации, Единая всероссийская 
спортивная классификация и Положение о спортивных судьях утверждаются уполномоченным 
Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 

9. Для лиц, имеющих выдающиеся достижения и особые заслуги перед Российской 
Федерацией в области физической культуры и спорта, устанавливаются почетные спортивные 
звания. Положение о присвоении почетных спортивных званий утверждается федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

10. Спортивные звания и спортивные разряды по национальным видам спорта, содержание 
норм, требований и условий для их присвоения, порядок их присвоения устанавливаются 
органами исполнительной власти в области физической культуры и спорта субъектов Российской 
Федерации, на территориях которых осуществляется развитие национальных видов спорта. 
Органами государственной власти субъектов Российской Федерации, на территориях которых 
осуществляется развитие национальных видов спорта, могут устанавливаться почетные 
спортивные звания по этим видам спорта. В случае, если развитие национального вида спорта 
осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией, спортивные звания, 
спортивные разряды, квалификационные категории спортивных судей по такому национальному 
виду спорта присваиваются в соответствии с частями 6 и 7 настоящей статьи. 
(в ред. Федерального закона от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

 
Статья 23. Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и международных 

физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий 
 
1. Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и международных 

физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий является документом, определяющим 
перечень межрегиональных и всероссийских официальных физкультурных мероприятий, перечень 
спортивных мероприятий, перечень международных спортивных мероприятий, проводимых на 
территории Российской Федерации, перечень физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий по реализации комплекса ГТО, а также перечень спортивных мероприятий в целях 
подготовки спортивных сборных команд Российской Федерации к международным спортивным 
мероприятиям и обеспечения участия спортивных сборных команд Российской Федерации в 
международных спортивных мероприятиях. 
(в ред. Федерального закона от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

2. Физкультурные мероприятия и спортивные мероприятия включаются в Единый 
календарный план межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий в порядке, установленном уполномоченным 
Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти, с учетом 
особенностей отдельных видов спорта. Перечень официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий, подлежащих обязательному ежегодному включению в Единый 
календарный план межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий, а также в планы физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий субъектов Российской Федерации, муниципальных образований, 
определяется Правительством Российской Федерации. 
(в ред. Федеральных законов от 23.07.2008 N 160-ФЗ, от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

3. Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и международных 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий утверждается до начала 
соответствующего календарного года уполномоченным Правительством Российской Федерации 
федеральным органом исполнительной власти. 



(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 
4. Порядок финансирования за счет средств федерального бюджета и нормы расходов 

средств на проведение физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, включенных в 
Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий, устанавливаются уполномоченным Правительством 
Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 18.07.2009 N 175-ФЗ) 

 
Статья 24. Права и обязанности спортсменов 
 
1. Спортсмены имеют права на: 
1) выбор видов спорта; 
2) участие в спортивных соревнованиях по выбранным видам спорта в порядке, 

установленном правилами этих видов спорта и положениями (регламентами) о спортивных 
соревнованиях; 

2.1) включение в составы спортивных сборных команд Российской Федерации при условии 
соответствия критериям отбора спортсменов и соблюдения установленного статьей 36 настоящего 
Федерального закона порядка формирования спортивных сборных команд Российской Федерации; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 07.05.2009 N 82-ФЗ) 

3) получение спортивных разрядов и спортивных званий при выполнении норм и требований 
Единой всероссийской спортивной классификации; 

4) заключение трудовых договоров в порядке, установленном трудовым законодательством; 
5) содействие общероссийских спортивных федераций по выбранным видам спорта в 

защите прав и законных интересов спортсменов в международных спортивных организациях; 
6) осуществление иных прав в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
2. Спортсмены обязаны: 
1) соблюдать требования безопасности во время участия в физкультурных мероприятиях и 

спортивных мероприятиях, тренировочных мероприятиях и при нахождении на объектах спорта; 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

2) соблюдать антидопинговые правила, предусмотренные статьей 26 настоящего 
Федерального закона; 
(п. 2 в ред. Федерального закона от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

2.1) предоставлять информацию о своем местонахождении в соответствии с 
общероссийскими антидопинговыми правилами в целях проведения допинг-контроля; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

3) соблюдать этические нормы в области спорта; 
3.1) не принимать участие в азартных играх в букмекерских конторах и тотализаторах путем 

заключения пари на официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по 
которым они участвуют в соответствующих официальных спортивных соревнованиях; 
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 23.07.2013 N 198-ФЗ) 

4) соблюдать положения (регламенты) о физкультурных мероприятиях и спортивных 
соревнованиях, в которых они принимают участие, и требования организаторов таких мероприятий 
и соревнований; 

5) соблюдать санитарно-гигиенические требования, медицинские требования, регулярно 
проходить медицинские обследования в целях обеспечения безопасности занятий спортом для 
здоровья; 

6) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
 
Статья 25. Правила видов спорта 
 
1. Правила видов спорта, включенных во Всероссийский реестр видов спорта, 

разрабатываются общероссийскими спортивными федерациями с учетом правил, утвержденных 
международными спортивными организациями (за исключением военно-прикладных, служебно-
прикладных видов спорта, а также национальных видов спорта, развитие которых не 
осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией). 
(в ред. Федерального закона от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

2. Правила военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта разрабатываются в 
порядке, установленном уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным 
органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 

3. Правила национальных видов спорта разрабатываются в порядке, установленном 
органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, на территориях которых 
осуществляется развитие этих видов спорта (за исключением национальных видов спорта, 



развитие которых осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией). 
(в ред. Федерального закона от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

4. Правила видов спорта утверждаются уполномоченным Правительством Российской 
Федерации федеральным органом исполнительной власти с учетом требований международных 
спортивных организаций. 
(в ред. Федерального закона от 23.07.2008 N 160-ФЗ) 

5. Проведение официальных спортивных соревнований допускается только на основании 
правил, утвержденных в соответствии с положениями настоящей статьи. 

 
Статья 26. Предотвращение допинга в спорте и борьба с ним 
(в ред. Федерального закона от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 
 
1. Допингом в спорте признается нарушение антидопингового правила, в том числе 

использование или попытка использования субстанции и (или) метода, включенных в перечни 
субстанций и (или) методов, запрещенных для использования в спорте (далее также - 
запрещенная субстанция и (или) запрещенный метод). 

2. Предотвращение допинга в спорте и борьба с ним осуществляются в соответствии с 
общероссийскими антидопинговыми правилами, утвержденными федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта, и антидопинговыми правилами, 
утвержденными международными антидопинговыми организациями (далее также - 
антидопинговые правила). 

3. Нарушением антидопингового правила являются одно или несколько следующих 
нарушений: 

1) использование или попытка использования спортсменом запрещенной субстанции и (или) 
запрещенного метода; 

2) наличие запрещенных субстанций либо их метаболитов или маркеров в пробе, взятой в 
соревновательный период или во внесоревновательный период из организма спортсмена, а также 
из организма животного, участвующего в спортивном соревновании; 

3) отказ спортсмена явиться на взятие пробы, неявка спортсмена на взятие пробы без 
уважительных причин после получения уведомления в соответствии с антидопинговыми 
правилами или уклонение иным образом спортсмена от взятия пробы; 

4) нарушение требований антидопинговых правил, касающихся доступности спортсмена для 
взятия у него проб во внесоревновательный период, в том числе непредоставление информации о 
его местонахождении и его неявка для участия в тестировании; 

5) фальсификация или попытка фальсификации элемента допинг-контроля; 
6) обладание запрещенными субстанциями и (или) запрещенными методами без 

разрешения на их терапевтическое использование, выдаваемого в соответствии с 
Международным стандартом для терапевтического использования запрещенных субстанций 
Всемирного антидопингового агентства; 

7) распространение запрещенной субстанции и (или) запрещенного метода; 
8) использование или попытка использования запрещенной субстанции в отношении 

спортсмена, либо применение или попытка применения в отношении его запрещенного метода, 
либо иное содействие, связанное с нарушением или попыткой нарушения антидопинговых правил. 

4. Не допускаются нарушение антидопинговых правил спортсменами, а также тренерами, 
специалистами по спортивной медицине, иными специалистами в области физической культуры и 
спорта в отношении спортсменов, использование в отношении животных, участвующих в 
спортивном соревновании, запрещенной субстанции и (или) запрещенного метода. Факт 
использования запрещенной субстанции и (или) запрещенного метода спортсменом, а также в 
отношении животного, участвующего в спортивном соревновании, подтверждается только 
результатами исследований, проведенных в лабораториях, аккредитованных Всемирным 
антидопинговым агентством. 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 413-ФЗ) 

5. Допинг-контроль представляет собой процесс, включающий в себя планирование 
проведения тестов, взятие проб, их хранение, транспортировку, лабораторный анализ проб, 
послетестовые процедуры, а также проведение соответствующих слушаний и рассмотрение 
апелляций. 

6. Тестирование представляет собой элементы допинг-контроля, включающие в себя 
планирование проведения тестов, взятие проб, их хранение и транспортировку в лабораторию, 
аккредитованную Всемирным антидопинговым агентством. 

7. Тестирование осуществляется как в соревновательный период, так и во 
внесоревновательный период. Под соревновательным периодом понимается период, связанный с 
участием спортсмена и (или) животного в конкретном соревновании, если правилами 
международной спортивной федерации по соответствующему виду спорта или иной 



международной антидопинговой организацией либо общероссийской антидопинговой 
организацией не предусмотрено иное. Время, не включенное в соревновательный период, 
является внесоревновательным периодом. 

8. Меры по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним включают в себя: 
1) проведение допинг-контроля; 
2) установление ответственности спортсменов, тренеров, иных специалистов в области 

физической культуры и спорта за нарушение антидопинговых правил; 
3) предупреждение применения запрещенных субстанций и (или) запрещенных методов; 
4) повышение квалификации специалистов, проводящих допинг-контроль; 
5) включение в дополнительные образовательные программы образовательных 

организаций, осуществляющих деятельность в области физической культуры и спорта, разделов 
об антидопинговых правилах, о последствиях допинга в спорте для здоровья спортсменов, об 
ответственности за нарушение антидопинговых правил; 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

6) проведение антидопинговой пропаганды в средствах массовой информации; 
7) проведение научных исследований, направленных на предотвращение допинга в спорте и 

борьбу с ним; 
8) проведение научных исследований по разработке средств и методов восстановления 

работоспособности спортсменов; 
9) оказание федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 

спорта, общероссийской антидопинговой организацией содействия органам исполнительной 
власти субъектов Российской Федерации в антидопинговом обеспечении спортивных сборных 
команд субъектов Российской Федерации; 

10) установление ответственности физкультурно-спортивных организаций за нарушение 
условий проведения допинг-контроля, предусмотренных порядком проведения допинг-контроля; 

11) осуществление международного сотрудничества в области предотвращения допинга в 
спорте и борьбы с ним. 

9. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта в 
целях реализации мер по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним: 

1) утверждает общероссийские антидопинговые правила; 
2) утверждает перечни субстанций и (или) методов, запрещенных для использования в 

спорте; 
3) утверждает порядок проведения допинг-контроля; 
4) принимает в установленном порядке решение об исключении общероссийской спортивной 

федерации из реестра общероссийских и аккредитованных региональных спортивных федераций 
в случае неисполнения общероссийской спортивной федерацией обязанностей, предусмотренных 
пунктами 1 - 6 части 10 настоящей статьи; 

5) осуществляет иные полномочия в соответствии с настоящим Федеральным законом. 
10. Общероссийские спортивные федерации в целях реализации мер по предотвращению 

допинга в спорте и борьбе с ним обязаны: 
1) опубликовывать в общероссийских периодических печатных изданиях и (или) размещать 

на своих официальных сайтах в сети Интернет общероссийские антидопинговые правила и 
антидопинговые правила, утвержденные международными спортивными федерациями по 
соответствующим видам спорта, на русском языке; 

2) предоставлять в соответствии с общероссийскими антидопинговыми правилами 
необходимую общероссийской антидопинговой организации информацию для формирования 
списка спортсменов в целях проведения тестирования как в соревновательный период, так и во 
внесоревновательный период; 

3) уведомлять спортсменов в соответствии с общероссийскими антидопинговыми правилами 
о включении их в список спортсменов, подлежащих тестированию как в соревновательный период, 
так и во внесоревновательный период; 

4) содействовать в проведении тестирования в соответствии с порядком проведения допинг-
контроля; 

5) применять санкции (в том числе спортивную дисквалификацию спортсменов) на 
основании и во исполнение решения соответствующей антидопинговой организации о нарушении 
антидопинговых правил спортсменами, а также тренерами, иными специалистами в области 
физической культуры и спорта в отношении спортсменов, в отношении животных, участвующих в 
спортивном соревновании; 

6) информировать о примененных санкциях федеральный орган исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта, органы исполнительной власти соответствующих 
субъектов Российской Федерации, общероссийскую антидопинговую организацию, 
международную спортивную федерацию по соответствующему виду спорта; 

7) выполнять иные требования настоящего Федерального закона и антидопинговых правил. 



11. Организаторы спортивных мероприятий в целях реализации мер по предотвращению 
допинга в спорте и борьбе с ним обязаны: 

1) обеспечивать условия для проведения допинг-контроля на спортивных мероприятиях, 
включенных в Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и международных 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий в соответствии с общероссийскими 
антидопинговыми правилами, а также содействовать проведению тестирования на указанных 
спортивных мероприятиях в соответствии с порядком проведения допинг-контроля; 

2) выполнять иные требования настоящего Федерального закона и антидопинговых правил. 
 
Статья 26.1. Общероссийская антидопинговая организация 
(введена Федеральным законом от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 
 
1. Под общероссийской антидопинговой организацией понимается некоммерческая 

организация, которая признана Всемирным антидопинговым агентством и целями деятельности 
которой являются разработка общероссийских антидопинговых правил, обеспечение соблюдения 
этих правил и элементов допинг-контроля. Федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта выступает от имени Российской Федерации в качестве одного из 
учредителей общероссийской антидопинговой организации. 

2. Общероссийская антидопинговая организация: 
1) разрабатывает общероссийские антидопинговые правила с учетом антидопинговых 

правил, утвержденных международными антидопинговыми организациями, представляет 
общероссийские антидопинговые правила на утверждение в федеральный орган исполнительной 
власти в области физической культуры и спорта и реализует их; 

2) формирует в соответствии с общероссийскими антидопинговыми правилами и по 
согласованию с общероссийскими спортивными федерациями по соответствующим видам спорта 
список спортсменов в целях проведения тестирования как в соревновательный период, так и во 
внесоревновательный период; 

3) проводит тестирование в соответствии с общероссийскими антидопинговыми правилами; 
4) проводит слушания с применением санкций в отношении спортсменов, тренеров, иных 

специалистов в области физической культуры и спорта, в вину которым вменяется нарушение 
антидопинговых правил, если иное не предусмотрено антидопинговыми правилами, 
утвержденными международной спортивной федерацией по соответствующему виду спорта; 

5) организует повышение квалификации специалистов, проводящих допинг-контроль; 
6) разрабатывает методические и инструктивные материалы по вопросам предотвращения 

допинга в спорте и борьбы с ним; 
7) осуществляет сбор информации о местонахождении спортсменов, включенных в список 

спортсменов, подлежащих тестированию как в соревновательный период, так и во 
внесоревновательный период в соответствии с общероссийскими антидопинговыми правилами; 

8) передает в общероссийскую спортивную федерацию по соответствующему виду спорта, 
международную спортивную федерацию по соответствующему виду спорта, во Всемирное 
антидопинговое агентство, в федеральный орган исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта, орган, уполномоченный составлять протоколы об административных 
правонарушениях, предусмотренных статьей 6.18 Кодекса Российской Федерации об 
административных правонарушениях, сведения о возможном нарушении антидопинговых правил, 
а также об обстоятельствах, имеющих значение для привлечения виновных лиц к ответственности, 
в том числе для применения санкций; 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 413-ФЗ) 

9) выполняет иные функции в соответствии с настоящим Федеральным законом и 
антидопинговыми правилами. 

 
Статья 26.2. Предотвращение противоправного влияния на результаты официальных 

спортивных соревнований и борьба с ним 
(введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 198-ФЗ) 
 
1. Противоправным влиянием на результат официального спортивного соревнования 

признается совершение в целях достижения заранее определенного результата или исхода этого 
соревнования хотя бы одного из следующих деяний: 

1) подкуп спортсменов, спортивных судей, тренеров, руководителей спортивных команд, 
других участников или организаторов официального спортивного соревнования (в том числе их 
работников), принуждение или склонение указанных лиц к оказанию такого влияния или 
совершение этих действий по предварительному сговору с указанными лицами; 

2) получение спортсменами, спортивными судьями, тренерами, руководителями спортивных 
команд, другими участниками или организаторами официального спортивного соревнования (в том 



числе их работниками) денег, ценных бумаг, иного имущества, пользование указанными лицами 
услугами имущественного характера, извлечение ими других выгод и преимуществ или их 
предварительный сговор. 

2. Противоправное влияние на результаты официальных спортивных соревнований не 
допускается. 

3. Предотвращение противоправного влияния на результаты официальных спортивных 
соревнований и борьба с ним осуществляются в соответствии с настоящим Федеральным 
законом, другими федеральными законами и иными нормативными правовыми актами Российской 
Федерации, а также в соответствии с нормами, утвержденными общероссийскими спортивными 
федерациями. 

4. Меры по предотвращению противоправного влияния на результаты официальных 
спортивных соревнований и борьбе с ним включают в себя: 

1) установление ответственности за противоправное влияние на результаты официальных 
спортивных соревнований; 

2) применение спортивными федерациями санкций к спортсменам (в том числе спортивной 
дисквалификации спортсменов), спортивным судьям, тренерам, руководителям спортивных 
команд и другим участникам официальных спортивных соревнований за противоправное влияние 
на результаты этих соревнований; 

3) установление запрета на участие в азартных играх в букмекерских конторах и 
тотализаторах путем заключения пари на официальные спортивные соревнования (для 
спортсменов - на официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по которым 
они участвуют в соответствующих официальных спортивных соревнованиях, для спортивных 
судей - на официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по которым они 
обеспечивают соблюдение правил вида или видов спорта и положений (регламентов) о 
соответствующих официальных спортивных соревнованиях, для тренеров - на официальные 
спортивные соревнования по виду или видам спорта, по которым они проводят тренировочные 
мероприятия и осуществляют руководство состязательной деятельностью спортсменов, 
участвующих в соответствующих официальных спортивных соревнованиях, для руководителей 
спортивных команд - на официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по 
которым руководимые ими спортивные команды участвуют в соответствующих официальных 
спортивных соревнованиях, для других участников официальных спортивных соревнований - на 
официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по которым они участвуют в 
соответствующих официальных спортивных соревнованиях), а также применение спортивными 
федерациями санкций (в том числе спортивной дисквалификации спортсменов) за нарушение 
этого запрета; 

4) включение в дополнительные образовательные программы образовательных 
организаций, осуществляющих деятельность в области физической культуры и спорта, разделов о 
предотвращении противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований 
и об ответственности за такое противоправное влияние; 

5) проведение в средствах массовой информации и в сети "Интернет" пропаганды, 
направленной на предотвращение противоправного влияния на результаты официальных 
спортивных соревнований и борьбу с ним; 

6) взаимодействие федерального органа исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта, органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органов 
местного самоуправления, общероссийских спортивных федераций, региональных спортивных 
федераций, местных спортивных федераций и правоохранительных органов в целях 
предотвращения противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований 
и борьбы с ним; 

7) осуществление международного сотрудничества в области предотвращения 
противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований и борьбы с ним. 

5. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта в 
целях предотвращения противоправного влияния на результаты официальных спортивных 
соревнований и борьбы с ним: 

1) приостанавливает действие государственной аккредитации общероссийской спортивной 
федерации в случае невыполнения ею обязанностей, предусмотренных пунктами 1 - 6 части 7 и 
частью 8 настоящей статьи; 

2) прекращает действие государственной аккредитации общероссийской спортивной 
федерации в соответствии с частью 5.2 статьи 14 настоящего Федерального закона; 

3) принимает в установленном порядке решение об исключении общероссийской спортивной 
федерации, региональной спортивной федерации из реестра общероссийских и аккредитованных 
региональных спортивных федераций в случае прекращения действия их государственной 
аккредитации за невыполнение ими обязанностей, предусмотренных пунктами 1 - 6 части 7 и 
частью 8 настоящей статьи; 



4) осуществляет иные полномочия в соответствии с настоящим Федеральным законом. 
6. Орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в целях предотвращения 

противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований и борьбы с ним: 
1) приостанавливает действие государственной аккредитации региональной спортивной 

федерации в случае невыполнения ею обязанностей, предусмотренных пунктами 1 - 6 части 7 и 
частью 8 настоящей статьи; 

2) прекращает действие государственной аккредитации региональной спортивной 
федерации в соответствии с частью 10 статьи 13 настоящего Федерального закона; 

3) осуществляет иные полномочия в соответствии с настоящим Федеральным законом. 
7. Общероссийские спортивные федерации, региональные и местные спортивные 

федерации в целях предотвращения противоправного влияния на результаты официальных 
спортивных соревнований и борьбы с ним обязаны: 

1) проводить в пределах своей компетенции мероприятия, направленные на 
предотвращение противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований 
и борьбу с ним; 

2) не допускать к участию в официальных спортивных соревнованиях спортсменов, 
спортивных судей, тренеров, руководителей спортивных команд и других участников 
соответствующих официальных спортивных соревнований, являющихся подозреваемыми или 
обвиняемыми в совершении преступления, предусмотренного статьей 184 Уголовного кодекса 
Российской Федерации, до вступления в силу приговора суда в отношении указанных лиц либо до 
прекращения в отношении их уголовного дела и (или) уголовного преследования; 

3) применять в пределах своей компетенции после вступления в силу обвинительного 
приговора суда санкции к лицам, указанным в пункте 2 настоящей части (в том числе спортивную 
дисквалификацию спортсменов), а также к физкультурно-спортивным организациям, 
принадлежность к которым имеют эти лица, за противоправное влияние на результаты 
официальных спортивных соревнований; 

4) применять в пределах своей компетенции и в соответствии с пунктом 3 части 4 настоящей 
статьи санкции к спортсменам (в том числе спортивную дисквалификацию спортсменов), 
спортивным судьям, тренерам, руководителям спортивных команд и другим участникам 
официальных спортивных соревнований за нарушение запрета на участие в азартных играх в 
букмекерских конторах и тотализаторах; 

5) информировать соответственно федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, 
органы местного самоуправления и правоохранительные органы о выявленных фактах 
противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований 
соответствующего уровня; 

6) информировать соответственно международную спортивную федерацию по 
соответствующему виду спорта, федеральный орган исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, 
органы местного самоуправления о санкциях, которые были применены за противоправное 
влияние на результаты официальных спортивных соревнований; 

7) оказывать содействие правоохранительным органам, если спортивные федерации 
проинформировали указанные органы о выявлении фактов противоправного влияния на 
результаты официальных спортивных соревнований; 

8) выполнять другие требования настоящего Федерального закона и иных нормативных 
правовых актов Российской Федерации, направленные на предотвращение противоправного 
влияния на результаты официальных спортивных соревнований и борьбу с ним. 

8. Организаторы официальных спортивных соревнований в целях предотвращения 
противоправного влияния на результаты официальных спортивных соревнований и борьбы с ним 
обязаны включать в положения (регламенты) об официальных спортивных соревнованиях: 

1) требования о запрете на противоправное влияние на результаты таких соревнований; 
2) требования о запрете на участие в азартных играх в букмекерских конторах и 

тотализаторах путем заключения пари на официальные спортивные соревнования в соответствии 
с требованиями, установленными пунктом 3 части 4 настоящей статьи. 

 
Статья 27. Принадлежность спортсмена или лица, проходящего спортивную подготовку, к 

физкультурно-спортивной организации или образовательной организации 
(в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 523-ФЗ) 
 
1. Принадлежность спортсмена к физкультурно-спортивной организации определяется на 

основании трудового договора, заключенного между спортсменом и физкультурно-спортивной 
организацией, и (или) на основании членства спортсмена в физкультурно-спортивной организации 
в организационно-правовой форме общественной организации или общественно-государственной 



организации. 
2. Принадлежность лица, проходящего спортивную подготовку, к физкультурно-спортивной 

организации, осуществляющей спортивную подготовку, определяется на основании 
распорядительного акта о зачислении лица в такую организацию для прохождения спортивной 
подготовки на основании государственного (муниципального) задания за счет бюджетных 
ассигнований соответствующего бюджета бюджетной системы Российской Федерации или 
договора об оказании услуг по спортивной подготовке за счет средств физических и (или) 
юридических лиц. 

3. В случае, если спортсмен или лицо, проходящее спортивную подготовку, зачислены в 
образовательную организацию и со спортсменом не заключен договор, указанный в части 1 
настоящей статьи, а в отношении лица, проходящего спортивную подготовку, не имеется 
распорядительного акта, указанного в части 2 настоящей статьи, принадлежность спортсмена или 
лица, проходящего спортивную подготовку, к образовательной организации определяется на 
основании распорядительного акта о приеме лица на обучение в организацию, осуществляющую 
образовательную деятельность. 

 
Глава 3. ФИЗИЧЕСКАЯ КУЛЬТУРА И СПОРТ В СИСТЕМЕ 

ОБРАЗОВАНИЯ, В СИСТЕМЕ ФЕДЕРАЛЬНЫХ ОРГАНОВ ИСПОЛНИТЕЛЬНОЙ 
ВЛАСТИ, ПО МЕСТУ РАБОТЫ И МЕСТУ ЖИТЕЛЬСТВА ГРАЖДАН. 

АДАПТИВНАЯ ФИЗИЧЕСКАЯ КУЛЬТУРА 
 
Статья 28. Физическая культура и спорт в системе образования 
 
1. Образовательные организации с учетом местных условий и интересов обучающихся 

самостоятельно определяют формы занятий физической культурой, средства физического 
воспитания, виды спорта и двигательной активности, методы и продолжительность занятий 
физической культурой на основе федеральных государственных образовательных стандартов и 
нормативов физической подготовленности. 
(часть 1 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

2. Организация физического воспитания и образования в образовательных организациях 
включает в себя: 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

1) проведение обязательных занятий физической культурой и спортом в пределах основных 
образовательных программ, а также дополнительных (факультативных) занятий физической 
культурой и спортом в пределах дополнительных общеобразовательных программ; 
(п. 1 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

2) создание условий, в том числе обеспечение спортивным инвентарем и оборудованием, 
для проведения комплексных мероприятий по физкультурно-спортивной подготовке обучающихся; 

3) формирование у обучающихся навыков физической культуры с учетом индивидуальных 
способностей и состояния здоровья, создание условий для вовлечения обучающихся в занятия 
физической культурой и спортом; 

4) осуществление физкультурных мероприятий во время учебных занятий; 
5) проведение медицинского контроля за организацией физического воспитания; 
6) формирование ответственного отношения родителей (лиц, их заменяющих) к здоровью 

детей и их физическому воспитанию; 
7) проведение ежегодного мониторинга физической подготовленности и физического 

развития обучающихся; 
8) содействие организации и проведению спортивных мероприятий с участием обучающихся; 
9) содействие развитию и популяризации школьного спорта и студенческого спорта; 

(п. 9 введен Федеральным законом от 03.12.2011 N 384-ФЗ) 
10) участие обучающихся в международных спортивных мероприятиях, в том числе во 

Всемирных универсиадах и официальных спортивных соревнованиях. 
(п. 10 введен Федеральным законом от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

3. В целях вовлечения обучающихся в занятия физической культурой и спортом, развития и 
популяризации школьного спорта, студенческого спорта образовательными организациями, 
реализующими образовательные программы начального общего, основного общего, среднего 
общего образования, среднего профессионального и высшего образования, и (или) обучающимися 
таких организаций, могут создаваться школьные спортивные клубы и студенческие спортивные 
клубы (в том числе в виде общественных объединений), не являющиеся юридическими лицами. 
Деятельность таких спортивных клубов осуществляется в порядке, установленном 
уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной 
власти, и предусматривается уставами соответствующих образовательных организаций. 
(часть 3 в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

 



Статья 29. Развитие военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта. Подготовка 
граждан к защите Отечества 

 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
В соответствии с Федеральным законом от 04.06.2014 N 145-ФЗ с 1 января 2017 года часть 1 

статьи 29 после слов "в федеральных органах исполнительной власти" будет дополнена словами 
"и федеральных государственных органах". 
 

1. Физическая подготовка в федеральных органах исполнительной власти, в которых 
предусмотрены военная служба и иные специальные виды службы, военнослужащих и лиц, 
проходящих специальную службу, осуществляется в целях успешного выполнения ими своих 
служебных обязанностей. 

2. При федеральных органах исполнительной власти, осуществляющих руководство 
развитием военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта, в целях привлечения 
военнослужащих и лиц, проходящих специальную службу, к регулярным занятиям спортом 
создаются и действуют спортивные клубы, общественно-государственные организации, 
осуществляющие развитие соответствующих военно-прикладных и служебно-прикладных видов 
спорта и подготовку спортсменов. 

3. Организации, указанные в части 2 настоящей статьи, осуществляют тренировочный 
процесс, создают условия для занятий военнослужащих и лиц, проходящих специальную службу, 
спортом на соответствующих объектах спорта, осуществляют подготовку спортсменов для участия 
во всероссийских спортивных мероприятиях и в международных спортивных мероприятиях, 
мероприятия по повышению квалификации тренеров и других специалистов в области физической 
культуры и спорта. 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 

4. Федеральные органы исполнительной власти, осуществляющие руководство развитием 
военно-прикладными и служебно-прикладными видами спорта, формируют спортивные сборные 
команды по соответствующим военно-прикладным и служебно-прикладным видам спорта для 
участия во всероссийских спортивных мероприятиях и в международных спортивных 
мероприятиях. 

5. Календарные планы физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, а также 
программы развития военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта утверждаются 
федеральными органами исполнительной власти, осуществляющими руководство развитием этих 
видов спорта. 

5.1. Спортивные разряды и квалификационные категории спортивных судей по военно-
прикладным и служебно-прикладным видам спорта присваиваются в соответствии с Положением о 
Единой всероссийской спортивной классификации и Положением о спортивных судьях. 
(часть 5.1 введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

6. Программы физической подготовки граждан допризывного и призывного возрастов, 
перечень видов спорта, направленных на обеспечение этой подготовки, определяются 
федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и 
реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в области 
обороны. Физическая подготовка граждан к защите Отечества может осуществляться на 
основании договоров между указанным федеральным органом исполнительной власти и 
физкультурно-спортивными организациями, оборонными спортивно-техническими организациями. 

7. Перечень военно-прикладных и служебно-прикладных видов спорта и органы, 
осуществляющие руководство развитием этих видов спорта, определяются Правительством 
Российской Федерации. 

 
Статья 30. Физическая культура и спорт по месту работы, месту жительства и месту отдыха 

граждан 
 
1. В соглашения, коллективные договоры и трудовые договоры между работодателями, их 

объединениями и работниками или их полномочными представителями могут включаться 
положения о: 

1) создании работникам условий для занятий физической культурой и спортом, проведении 
физкультурных, спортивных, реабилитационных и других связанных с занятиями граждан 
физической культурой и спортом мероприятий; 

2) предоставлении работникам и членам их семей возможности использовать объекты 
спорта, спортивное оборудование и инвентарь для реализации мер, предусмотренных пунктом 1 
настоящей части, об обеспечении надлежащего обслуживания и ремонта таких объектов, 
оборудования и инвентаря, об оплате труда работников, осуществляющих содержание, 



обслуживание и ремонт таких объектов, оборудования и инвентаря. 
2. Руководители санаторно-курортных учреждений, домов отдыха и туристских баз создают 

условия для использования компонентов физической культуры в процессе лечения и отдыха 
граждан в целях укрепления их здоровья, профилактики и лечения заболеваний. 

3. Органы местного самоуправления создают условия для развития физической культуры и 
спорта по месту жительства и месту отдыха граждан, в том числе путем привлечения 
специалистов в области физической культуры и спорта. 

 
Статья 31. Адаптивная физическая культура, физическая реабилитация инвалидов и лиц с 

ограниченными возможностями здоровья. Спорт инвалидов 
 
1. Физическая реабилитация и социальная адаптация инвалидов и лиц с ограниченными 

возможностями здоровья с использованием методов адаптивной физической культуры и 
адаптивного спорта осуществляются в реабилитационных центрах, физкультурно-спортивных 
клубах инвалидов, физкультурно-спортивных организациях. 

2. Адаптивная физическая культура является частью физической культуры, использующей 
комплекс эффективных средств физической реабилитации инвалидов и лиц с ограниченными 
возможностями здоровья. 

3. Спорт инвалидов (адаптивный спорт) направлен на социальную адаптацию и физическую 
реабилитацию инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья. 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
По вопросу, касающемуся порядка обеспечения условий доступности для инвалидов 

объектов и предоставляемых услуг в сфере физической культуры и спорта, а также оказания 
инвалидам при этом необходимой помощи, см. Приказ Минспорта России от 24.08.2015 N 825. 
 

4. Развитие спорта инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья 
основывается на принципах приоритетности, массового распространения и доступности занятий 
спортом. 

5. Для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья, обучающихся в 
соответствующих образовательных организациях, организуются занятия с использованием 
средств адаптивной физической культуры и адаптивного спорта с учетом индивидуальных 
способностей и состояния здоровья таких обучающихся. 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

6. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта, 
органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органы местного 
самоуправления совместно с общественными объединениями инвалидов способствуют 
интеграции инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья в систему физической 
культуры, физического воспитания и спорта посредством физкультурно-спортивных организаций. 

7. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта, 
органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, органы местного 
самоуправления, физкультурно-спортивные организации, в том числе физкультурно-спортивные 
объединения инвалидов, организуют проведение физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий с участием инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья, создают 
детско-юношеские спортивно-адаптивные школы, адаптивные детско-юношеские клубы 
физической подготовки. Образовательные организации вправе создавать филиалы, отделения, 
структурные подразделения по адаптивному спорту. 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

 
Глава 3.1. КОМПЛЕКС ГТО. ФИЗКУЛЬТУРНО-СПОРТИВНЫЕ КЛУБЫ 

И ИХ ОБЪЕДИНЕНИЯ, ОСНОВНАЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ КОТОРЫХ НАПРАВЛЕНА 
НА РЕАЛИЗАЦИЮ КОМПЛЕКСА ГТО 

(введена Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 
 

Статья 31.1. Общие положения о комплексе ГТО 
 

1. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
утверждает государственные требования комплекса ГТО, включающие в себя нормативы 
испытаний (тестов) комплекса ГТО, в порядке, установленном Положением о Всероссийском 
физкультурно-спортивном комплексе "Готов к труду и обороне" (ГТО), утвержденным 
Правительством Российской Федерации. 

2. Требования комплекса ГТО устанавливаются по трем уровням сложности, 
соответствующим золотому, серебряному или бронзовому знаку отличия комплекса ГТО, образец 



и описание которого, форма бланка удостоверения к которому утверждаются федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. Порядок награждения 
лиц, выполнивших нормативы испытаний (тестов) комплекса ГТО, соответствующими знаками 
отличия комплекса ГТО устанавливается федеральным органом исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта. 

3. Выполнение нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО осуществляется добровольно. 
4. Порядок организации и проведения тестирования по выполнению нормативов испытаний 

(тестов) комплекса ГТО устанавливается федеральным органом исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта. 

5. Особенности выполнения нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО для лиц, 
подлежащих призыву на военную службу, инвалидов, лиц с ограниченными возможностями 
здоровья, а также для иных отдельных групп населения устанавливаются Положением о 
Всероссийском физкультурно-спортивном комплексе "Готов к труду и обороне" (ГТО). 

6. Учет данных о результатах выполнения нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО 
осуществляется по форме федерального статистического наблюдения за реализацией комплекса 
ГТО, которая утверждается федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим 
функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в 
сфере официального статистического учета, в установленном им порядке. 

7. Правительство Российской Федерации представляет Президенту Российской Федерации 
ежегодно до 1 мая текущего года доклад об уровне физической подготовленности населения, 
включающий в себя в том числе оценку эффективности физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий по реализации комплекса ГТО, проведенных в субъектах Российской Федерации. 

8. Порядок создания и ведения электронной базы данных, относящихся к реализации 
комплекса ГТО, а также перечень сведений, подлежащих включению в нее, утверждается 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта с учетом 
требований законодательства Российской Федерации в области персональных данных. 
 

Статья 31.2. Центры тестирования 
 

1. Центры тестирования создаются в целях проведения тестирования выполнения 
нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО. 

2. Порядок создания центров тестирования и положение о центрах тестирования 
утверждаются федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта по согласованию с федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим 
функции по выработке и реализации государственной политики и нормативно-правовому 
регулированию в области обороны, в отношении выполнения нормативов испытаний (тестов) 
комплекса ГТО гражданами, подлежащими призыву на военную службу, лицами, обучающимися в 
подведомственных ему образовательных организациях, и лицами гражданского персонала 
воинских формирований. 

3. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
наделяет образовательные организации и иные организации, учредителем которых он является, 
другие образовательные организации высшего образования правом по оценке выполнения 
нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО при наличии в этих организациях центров 
тестирования, которые созданы в установленном порядке и являются структурными 
подразделениями соответствующих организаций. Органы государственной власти субъектов 
Российской Федерации, органы местного самоуправления наделяют правом по оценке выполнения 
нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО образовательные организации и иные организации, 
учредителями которых они являются, при наличии в этих организациях центров тестирования, 
которые созданы в установленном порядке и являются структурными подразделениями 
соответствующих организаций. Иные некоммерческие организации, в том числе физкультурно-
спортивные клубы, наделяются указанным правом в порядке, установленном федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта, при наличии в этих 
организациях центров тестирования, которые созданы в установленном порядке и являются 
структурными подразделениями соответствующих организаций. 

4. Центры тестирования в форме некоммерческих организаций могут быть созданы 
органами, указанными в части 3 настоящей статьи. 

5. Центры тестирования представляют лиц, выполнивших нормативы испытаний (тестов) 
комплекса ГТО, по результатам оценки выполнения ими указанных нормативов к награждению 
соответствующим знаком отличия комплекса ГТО. 
 

Статья 31.3. Физкультурно-спортивные клубы и их объединения, основная деятельность 
которых направлена на реализацию комплекса ГТО 
 



1. Физкультурно-спортивные клубы создаются по месту жительства, работы, обучения 
граждан на основе членства и осуществляют свою деятельность в форме общественных 
организаций. К основным видам деятельности физкультурно-спортивных клубов относятся: 

1) осуществление подготовки населения к выполнению нормативов испытаний (тестов) 
комплекса ГТО; 

2) участие в организации работы по развитию физической культуры и спорта среди 
различных категорий граждан и групп населения. 

2. Физкультурно-спортивные клубы вправе объединяться в ассоциации (союзы) на местном, 
региональном и общероссийском уровнях. 

3. Создание, деятельность, реорганизация и ликвидация физкультурно-спортивных клубов 
осуществляются в соответствии с законодательством Российской Федерации об общественных 
объединениях с учетом особенностей, установленных настоящим Федеральным законом. 

4. Физкультурно-спортивным клубам и их объединениям может быть оказана финансовая, 
имущественная, информационная, консультационная поддержка, а также поддержка в области 
подготовки, дополнительного профессионального образования работников и волонтеров в 
установленном законодательством Российской Федерации порядке. 

5. Субъекты Российской Федерации и муниципальные образования наряду с 
установленными частью 3 настоящей статьи формами поддержки вправе оказывать поддержку 
физкультурно-спортивным клубам и их объединениям в иных формах за счет бюджетных 
ассигнований соответственно бюджетов субъектов Российской Федерации и местных бюджетов. 

6. Оказание финансовой поддержки физкультурно-спортивным клубам и их объединениям 
может осуществляться в установленном законодательством Российской Федерации порядке за 
счет бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации, местных бюджетов 
путем предоставления субсидий. 

7. Оказание имущественной поддержки физкультурно-спортивным клубам и их 
объединениям осуществляется органами государственной власти и органами местного 
самоуправления путем передачи во владение и (или) в пользование таким клубам и их 
объединениям государственного или муниципального имущества, в том числе спортивной 
экипировки, спортивного оборудования и инвентаря. Указанное имущество должно использоваться 
только по целевому назначению. 

8. Организации, на базе которых создаются физкультурно-спортивные клубы, вправе 
оказывать поддержку таким физкультурно-спортивным клубам. 

9. Физкультурно-спортивные клубы вправе: 
1) организовывать и проводить физкультурные мероприятия и спортивные мероприятия, 

направленные на реализацию комплекса ГТО, разрабатывать и утверждать положения 
(регламенты) о таких мероприятиях; 

2) принимать локальные нормативные акты, связанные с подготовкой населения к 
выполнению нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО; 

3) получать финансовую и иную поддержку, предоставленную для осуществления 
подготовки населения к выполнению нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО, а также в 
случае наделения в соответствии с частью 3 статьи 31.2 настоящего Федерального закона правом 
по оценке выполнения нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО для осуществления оценки 
выполнения указанных нормативов из различных не запрещенных законодательством Российской 
Федерации источников; 

4) обеспечивать участие лиц, проходящих подготовку к выполнению нормативов испытаний 
(тестов) комплекса ГТО, а также лиц, их выполнивших, в физкультурных мероприятиях и 
спортивных мероприятиях, направленных на реализацию комплекса ГТО; 

5) представлять лиц, выполнивших нормативы испытаний (тестов) комплекса ГТО, к 
награждению ведомственными наградами федерального органа исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта; 

6) осуществлять иные права в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
10. Физкультурно-спортивные клубы обязаны: 
1) обеспечивать необходимые условия для подготовки населения к выполнению нормативов 

испытаний (тестов) комплекса ГТО; 
2) участвовать в организации работы по развитию физической культуры и спорта среди 

различных категорий граждан и групп населения; 
3) обеспечивать условия для охраны и укрепления здоровья лиц, проходящих подготовку к 

выполнению нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО; 
4) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
11. Устав физкультурно-спортивного клуба должен предусматривать: 
1) условия, порядок приобретения и утраты членства в физкультурно-спортивном клубе, 

права и обязанности членов физкультурно-спортивного клуба; 
2) порядок уплаты вступительных и членских взносов. 



 
Статья 31.4. Государственные гарантии для лиц, проходящих подготовку к выполнению 

нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО и осуществляющих их выполнение 
 

1. Подготовка к выполнению нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО, включающая в 
себя информирование о соответствующих нормативах, порядке их выполнения, рекомендации по 
совершенствованию двигательной активности, организации физической подготовки в целях 
успешного выполнения нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО и иные мероприятия, 
определяемые органами управления физкультурно-спортивных клубов, осуществляется в 
физкультурно-спортивных клубах для их членов бесплатно. 

2. Выполнение нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО в центрах тестирования 
является бесплатным. 
 

Статья 31.5. Символика комплекса ГТО 
 

1. Символика комплекса ГТО (словесные, изобразительные, объемные и другие обозначения 
или их комбинации, в том числе изображения знаков отличия комплекса ГТО и производные от 
них) подлежит охране в соответствии с законодательством Российской Федерации об 
интеллектуальной собственности. 

2. Физкультурно-спортивные клубы и их объединения вправе использовать наименование 
"Всероссийский физкультурно-спортивный комплекс "Готов к труду и обороне" (ГТО) или 
образованные на его основе слова и словосочетания в своих наименованиях в порядке, 
установленном федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта, если иное не установлено федеральными законами. 

3. Исключительные права на символику комплекса ГТО принадлежат федеральному органу 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

4. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
вправе самостоятельно использовать символику комплекса ГТО в некоммерческих целях, в том 
числе в целях пропаганды комплекса ГТО, занятий физической культурой и спортом, здорового 
образа жизни. 

5. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
вправе предоставлять организациям право использования символики комплекса ГТО. Такие 
организации в соответствии с законодательством Российской Федерации об интеллектуальной 
собственности вправе использовать символику комплекса ГТО и предоставлять право ее 
использования по согласованию с федеральным органом исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта иным лицам с учетом того, что любое использование в 
коммерческих целях символики комплекса ГТО допускается только при условии направления 
полученных средств на реализацию мероприятий по подготовке населения к выполнению 
нормативов испытаний (тестов) комплекса ГТО и мероприятий по выполнению таких нормативов. 

 
Глава 4. СПОРТИВНАЯ ПОДГОТОВКА 

(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
Статья 32. Этапы спортивной подготовки 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. При осуществлении спортивной подготовки устанавливаются следующие этапы: 
1) спортивно-оздоровительный этап; 
2) этап начальной подготовки; 
3) тренировочный этап (этап спортивной специализации); 
4) этап совершенствования спортивного мастерства; 
5) этап высшего спортивного мастерства. 
2. Спортивно-оздоровительный этап реализуется в организациях дополнительного 

образования детей, осуществляющих деятельность в области физической культуры и спорта. 
Содержание спортивно-оздоровительного этапа определяется в соответствии с реализуемыми 
такими организациями дополнительными общеразвивающими программами в области физической 
культуры и спорта, и на этот этап не распространяются требования федеральных стандартов 
спортивной подготовки. 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

3. Содержание указанных в пунктах 2 - 5 части 1 настоящей статьи этапов спортивной 
подготовки определяется программами спортивной подготовки, разработанными и реализуемыми 
организацией, осуществляющей спортивную подготовку, в соответствии с требованиями 
федеральных стандартов спортивной подготовки. 



4. Если на одном из этапов спортивной подготовки, указанных в пунктах 2 - 5 части 1 
настоящей статьи, результаты прохождения спортивной подготовки не соответствуют 
требованиям, установленным федеральными стандартами спортивной подготовки по выбранным 
виду или видам спорта (спортивным дисциплинам), прохождение следующего этапа спортивной 
подготовки не допускается. 

 
Статья 33. Федеральные стандарты спортивной подготовки 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. В Российской Федерации по каждому виду спорта (за исключением военно-прикладных, 

служебно-прикладных видов спорта, а также национальных видов спорта, развитие которых не 
осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией), внесенному во 
Всероссийский реестр видов спорта, устанавливаются федеральные стандарты спортивной 
подготовки, обязательные при разработке и реализации программ спортивной подготовки. 
(в ред. Федерального закона от 23.06.2014 N 170-ФЗ) 

2. Федеральные стандарты спортивной подготовки предназначены для обеспечения: 
1) единства основных требований к спортивной подготовке на всей территории Российской 

Федерации; 
2) планомерности осуществления спортивной подготовки на всей территории Российской 

Федерации; 
3) подготовки спортсменов высокого класса для спортивных сборных команд, в том числе 

спортивных сборных команд Российской Федерации. 
3. Федеральные стандарты спортивной подготовки включают в себя: 
1) требования к структуре и содержанию программ спортивной подготовки, в том числе к 

освоению их теоретических и практических разделов применительно к каждому этапу спортивной 
подготовки; 

2) нормативы физической подготовки и иные спортивные нормативы с учетом возраста, пола 
лиц, проходящих спортивную подготовку, особенностей вида спорта (спортивных дисциплин); 

3) требования к участию лиц, проходящих спортивную подготовку, и лиц, ее 
осуществляющих, в спортивных соревнованиях, предусмотренных в соответствии с реализуемой 
программой спортивной подготовки; 

4) требования к результатам реализации программ спортивной подготовки на каждом из 
этапов спортивной подготовки; 

5) особенности осуществления спортивной подготовки по отдельным спортивным 
дисциплинам соответствующего вида спорта; 

6) требования к условиям реализации программ спортивной подготовки, в том числе кадрам, 
материально-технической базе и инфраструктуре организаций, осуществляющих спортивную 
подготовку, и иным условиям. 

4. Для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья, проходящих спортивную 
подготовку, устанавливаются специальные федеральные стандарты спортивной подготовки. 

5. Организации, осуществляющие спортивную подготовку, обеспечивают соблюдение 
федеральных стандартов спортивной подготовки, разрабатывают и реализуют на основе данных 
стандартов программы спортивной подготовки. 

6. Образовательные организации дополнительного образования детей, осуществляющие 
деятельность в области физической культуры и спорта и реализующие программы спортивной 
подготовки, разработанные на основе федеральных стандартов спортивной подготовки, наряду с 
указанными программами реализуют дополнительные образовательные программы в области 
физической культуры и спорта. 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

7. Федеральные стандарты спортивной подготовки являются обязательными при реализации 
программ спортивной подготовки организациями, осуществляющими спортивную подготовку. 
Указанные стандарты не применяются работодателями в отношении спортсменов, с которыми 
заключены трудовые договоры, а также общероссийскими спортивными федерациями в 
отношении членов спортивных сборных команд Российской Федерации по соответствующим 
видам спорта. 

 
Статья 34. Разработка и утверждение федеральных стандартов спортивной подготовки 
(в ред. Федерального закона от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Организация разработки и утверждение федеральных стандартов спортивной подготовки 

осуществляются федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта. 

2. Нормативы физической подготовки и иные спортивные нормативы, указанные в пункте 2 



части 3 статьи 33 настоящего Федерального закона, согласовываются с федеральным органом 
исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке государственной политики и 
нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения. 

3. Утратил силу с 1 января 2013 года. - Федеральный закон от 25.12.2012 N 257-ФЗ. 
4. Федеральные стандарты спортивной подготовки утверждаются не реже чем один раз в 

четыре года. 
 
Статья 34.1. Организации, осуществляющие спортивную подготовку 
(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Спортивная подготовка в Российской Федерации может осуществляться физкультурно-

спортивными организациями, одной из целей деятельности которых является осуществление 
спортивной подготовки на территории Российской Федерации, в том числе центрами спортивной 
подготовки, а также организациями дополнительного образования детей, осуществляющими 
деятельность в области физической культуры и спорта, профессиональными образовательными 
организациями, осуществляющими деятельность в области физической культуры и спорта. 
Федеральные центры спортивной подготовки создаются на основании решений Правительства 
Российской Федерации по предложению федерального органа исполнительной власти в области 
физической культуры и спорта с учетом мнений общероссийских спортивных федераций по 
соответствующим видам спорта. Региональные центры спортивной подготовки создаются на 
основании решений органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации с учетом 
мнений общероссийских спортивных федераций по соответствующим видам спорта. 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
Часть 2 статьи 34.1 вступает в силу с 1 января 2017 года. 

 

2. Организации, осуществляющие спортивную подготовку, вправе использовать в своем 
наименовании слово "олимпийский" или образованные на его основе слова и словосочетания в 
порядке, установленном федеральным органом исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта, если иное не установлено федеральными законами. 

3. Порядок приема лиц в физкультурно-спортивные организации, созданные Российской 
Федерацией и осуществляющие спортивную подготовку, устанавливается федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта. Порядок приема лиц в 
физкультурно-спортивные организации, созданные субъектами Российской Федерации или 
муниципальными образованиями и осуществляющие спортивную подготовку, устанавливается 
органами государственной власти субъектов Российской Федерации. 

4. Правила приема лиц в физкультурно-спортивные организации, осуществляющие 
спортивную подготовку, определяются учредителем, учредителями физкультурно-спортивной 
организации, осуществляющей спортивную подготовку, в соответствии с законодательством 
Российской Федерации и закрепляются в ее уставе. 

5. Организации, осуществляющие спортивную подготовку за счет средств соответствующего 
бюджета бюджетной системы Российской Федерации, вправе реализовать программы спортивной 
подготовки за пределами Российской Федерации в случае, если программами спортивной 
подготовки предусмотрено проведение спортивных мероприятий за пределами Российской 
Федерации. 

6. При реализации программ спортивной подготовки организации, осуществляющие 
спортивную подготовку, создают условия для охраны здоровья лиц, проходящих в них спортивную 
подготовку, а также обеспечивают расследование и учет несчастных случаев, происшедших с 
лицами, проходящими спортивную подготовку и не состоящими в трудовых отношениях с 
физкультурно-спортивной организацией, не осуществляющей спортивной подготовки (далее - 
заказчик услуг по спортивной подготовке), во время прохождения ими спортивной подготовки в 
организациях, осуществляющих спортивную подготовку, в том числе во время их участия в 
спортивных соревнованиях, предусмотренных реализуемыми программами спортивной 
подготовки. Расследование и учет указанных несчастных случаев осуществляются в порядке, 
установленном федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта по согласованию с федеральным органом исполнительной власти, осуществляющим 
функции по выработке государственной политики и нормативно-правовому регулированию в 
сфере здравоохранения. 
(часть 6 введена Федеральным законом от 06.04.2015 N 78-ФЗ) 

 
Статья 34.2. Осуществление спортивной подготовки по направлению физкультурно-

спортивной организации. Договор оказания услуг по спортивной подготовке 



(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Заказчик услуг по спортивной подготовке может заключить с организацией, 

осуществляющей спортивную подготовку, договор оказания услуг по спортивной подготовке для 
прохождения спортивной подготовки лицом, направляемым заказчиком услуг по спортивной 
подготовке. 
(в ред. Федерального закона от 06.04.2015 N 78-ФЗ) 

2. Оплату услуг по договору оказания услуг по спортивной подготовке осуществляет заказчик 
услуг по спортивной подготовке. 

3. Примерная форма договора оказания услуг по спортивной подготовке утверждается 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

4. Договор оказания услуг по спортивной подготовке должен содержать: 
1) указание этапа, этапов спортивной подготовки, на которых будет осуществляться 

спортивная подготовка, сроки прохождения спортивной подготовки или ее этапов, вид или виды 
спорта (спортивные дисциплины), по которым такая подготовка будет осуществляться; 

2) условия оплаты спортивной подготовки, условия возмещения расходов на медицинское 
обеспечение, материально-техническое обеспечение лица, проходящего спортивную подготовку, в 
том числе обеспечение спортивной экипировкой, оборудованием и спортивным инвентарем, 
необходимыми для прохождения спортивной подготовки, на проезд к месту проведения 
спортивных мероприятий и обратно, питание и проживание в период проведения спортивных 
мероприятий; 

3) права и обязанности сторон; 
4) основания и порядок изменения и расторжения договора. 
5. Договор оказания услуг по спортивной подготовке заключается в письменной форме. 
6. Спортсмен, заключивший трудовой договор с физкультурно-спортивной организацией, в 

соответствии с которым его трудовая функция состоит в подготовке к спортивным соревнованиям 
и участии в спортивных соревнованиях по определенным виду или видам спорта, не вправе 
проходить спортивную подготовку в этой физкультурно-спортивной организации на основании 
договора оказания услуг по спортивной подготовке. Такой спортсмен может проходить спортивную 
подготовку на основании договора оказания услуг по спортивной подготовке в другой 
физкультурно-спортивной организации, осуществляющей спортивную подготовку, по виду или 
видам спорта, не указанным в трудовом договоре. 

7. Между направляемым для прохождения спортивной подготовки лицом и заказчиком услуг 
по спортивной подготовке заключается соглашение. В качестве условия такого соглашения может 
предусматриваться обязанность указанного лица заключить трудовой договор, 
предусматривающий выполнение трудовой функции по виду или видам спорта, по которым 
осуществлялась спортивная подготовка, с заказчиком услуг по спортивной подготовке, а в случае 
невыполнения этой обязанности возместить произведенные заказчиком услуг по спортивной 
подготовке расходы на его спортивную подготовку. 

8. В случае, если в соответствии с соглашением, указанным в части 7 настоящей статьи, 
лицо, прошедшее спортивную подготовку, обязано заключить с направившим его заказчиком услуг 
по спортивной подготовке трудовой договор, указанный в части 7 настоящей статьи, срок действия 
такого трудового договора должен соответствовать сроку прохождения спортивной подготовки, 
установленному договором оказания услуг по спортивной подготовке, но при этом не может быть 
более чем пять лет. 

9. Лицу, успешно прошедшему спортивную подготовку на основании договора оказания услуг 
по спортивной подготовке, при заключении с заказчиком услуг по спортивной подготовке трудового 
договора, предусмотренного частью 8 настоящей статьи, испытательный срок не устанавливается. 

10. В случае, если лицо, прошедшее спортивную подготовку, не заключило трудовой 
договор, предусмотренный частью 8 настоящей статьи, оно может быть освобождено от 
возмещения расходов, понесенных заказчиком услуг по спортивной подготовке на подготовку 
указанного лица в соответствии с договором оказания услуг по спортивной подготовке. Основания, 
по которым допускается освобождение от возмещения таких расходов, устанавливаются 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта, в том 
числе с учетом медицинских противопоказаний к участию в спортивных соревнованиях по 
соответствующим виду или видам спорта (спортивным дисциплинам). 

 
Статья 34.3. Права и обязанности организации, осуществляющей спортивную подготовку 
(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Организация, осуществляющая спортивную подготовку, в соответствии с 

законодательством о физической культуре и спорте, требованиями федеральных стандартов 
спортивной подготовки вправе: 



1) разрабатывать и утверждать программы спортивной подготовки, принимать локальные 
нормативные акты, связанные с процессом спортивной подготовки; 

2) осуществлять отбор лиц для их спортивной подготовки в установленном частью 3 статьи 
34.1 настоящего Федерального закона порядке приема лиц в физкультурно-спортивные 
организации, осуществляющие спортивную подготовку; 

3) осуществлять иные права в соответствии с законодательством о физической культуре и 
спорте, учредительными документами и локальными нормативными актами организации, 
осуществляющей спортивную подготовку, договорами оказания услуг по спортивной подготовке. 

2. Организация, осуществляющая спортивную подготовку, обязана: 
1) соблюдать требования федеральных стандартов спортивной подготовки; 
2) качественно и в полном объеме обеспечивать прохождение лицом спортивной подготовки 

под руководством тренера, тренеров по выбранным виду или видам спорта (спортивным 
дисциплинам) в соответствии с реализуемыми программами спортивной подготовки; 

2.1) обеспечивать не реже одного раза в четыре года повышение квалификации тренеров, 
осуществляющих руководство прохождением лицами спортивной подготовки; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 03.11.2015 N 308-ФЗ) 

3) обеспечивать участие лиц, проходящих спортивную подготовку, в спортивных 
соревнованиях в соответствии с требованиями федеральных стандартов спортивной подготовки; 

4) осуществлять медицинское обеспечение лиц, проходящих спортивную подготовку, в том 
числе организацию систематического медицинского контроля, за счет средств, выделяемых 
организации, осуществляющей спортивную подготовку, на выполнение государственного 
(муниципального) задания на оказание услуг по спортивной подготовке либо получаемых по 
договору об оказании услуг по спортивной подготовке; 

5) реализовывать меры по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним, в том числе 
ежегодно проводить с лицами, проходящими спортивную подготовку, занятия, на которых до них 
доводятся сведения о последствиях допинга в спорте для здоровья спортсменов, об 
ответственности за нарушение антидопинговых правил; 

6) знакомить лиц, проходящих спортивную подготовку, под роспись с локальными 
нормативными актами, связанными с осуществлением спортивной подготовки, а также с 
антидопинговыми правилами по соответствующим виду или видам спорта; 

7) осуществлять материально-техническое обеспечение лиц, проходящих спортивную 
подготовку, в том числе обеспечение спортивной экипировкой, оборудованием и спортивным 
инвентарем, необходимыми для прохождения спортивной подготовки, проезда к месту проведения 
спортивных мероприятий и обратно, питания и проживания в период проведения спортивных 
мероприятий за счет средств, выделенных организации на выполнение государственного 
(муниципального) задания на оказание услуг по спортивной подготовке, либо средств, получаемых 
по договору оказания услуг по спортивной подготовке; 

8) знакомить лиц, проходящих спортивную подготовку и участвующих в спортивных 
соревнованиях, под роспись с нормами, утвержденными общероссийскими спортивными 
федерациями, правилами соответствующих видов спорта, положениями (регламентами) о 
спортивных соревнованиях, антидопинговыми правилами, условиями договоров с организаторами 
спортивных мероприятий в части, касающейся участия спортсменов в соответствующем 
соревновании; 

9) направлять лиц, проходящих спортивную подготовку, а также тренеров в соответствии с 
заявками общероссийских спортивных федераций или организаций, осуществляющих спортивную 
подготовку и созданных Российской Федерацией, для участия в спортивных мероприятиях, в том 
числе в официальных спортивных соревнованиях; 

10) оказывать содействие в организации физического воспитания, а также физкультурных 
мероприятий, комплексных мероприятий по физкультурно-спортивной подготовке обучающихся в 
образовательных организациях, реализующих основные общеобразовательные программы, 
профессиональные образовательные программы, на основе договоров, заключаемых между 
организацией, осуществляющей спортивную подготовку, и такими образовательными 
организациями; 
(в ред. Федерального закона от 02.07.2013 N 185-ФЗ) 

11) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством о физической культуре 
и спорте, учредительными документами и локальными нормативными актами организации, 
осуществляющей спортивную подготовку, договорами оказания услуг по спортивной подготовке. 

 
Статья 34.4. Права и обязанности лиц, проходящих спортивную подготовку 
(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Лицо, проходящее спортивную подготовку, имеет право на: 
1) освоение программ спортивной подготовки по выбранным виду или видам спорта 



(спортивным дисциплинам) в объеме, установленном организацией, осуществляющей спортивную 
подготовку, в соответствии с требованиями федеральных стандартов спортивной подготовки; 

2) пользование объектами спорта организации, осуществляющей спортивную подготовку, 
необходимое медицинское обеспечение, материально-техническое обеспечение, в том числе 
обеспечение спортивной экипировкой, оборудованием и спортивным инвентарем, необходимыми 
для прохождения спортивной подготовки, проезда к месту проведения спортивных мероприятий и 
обратно, питания и проживания в период проведения спортивных мероприятий; 

3) осуществление иных прав в соответствии с законодательством о физической культуре и 
спорте, учредительными документами и локальными нормативными актами организации, 
осуществляющей спортивную подготовку, договором оказания услуг по спортивной подготовке. 

2. Лицо, проходящее спортивную подготовку, обязано: 
1) исполнять обязанности, возложенные на него локальными нормативными актами 

организации, осуществляющей спортивную подготовку, и (или) договором оказания услуг по 
спортивной подготовке; 

2) принимать участие только в спортивных мероприятиях, в том числе в спортивных 
соревнованиях, предусмотренных реализуемыми программами спортивной подготовки (за 
исключением участия в спортивных мероприятиях спортивных сборных команд Российской 
Федерации или участия в спортивных мероприятиях по виду или видам спорта, определенных 
трудовым договором спортсмена, проходящего спортивную подготовку); 

3) выполнять указания тренера, тренеров организации, осуществляющей спортивную 
подготовку, соблюдать установленный ею спортивный режим, выполнять в полном объеме 
мероприятия, предусмотренные программами спортивной подготовки и планами подготовки к 
спортивным соревнованиям, своевременно проходить медицинские осмотры, предусмотренные в 
соответствии с настоящим Федеральным законом, выполнять по согласованию с тренером, 
тренерами указания врача; 

4) бережно относиться к имуществу организации, осуществляющей спортивную подготовку; 
5) незамедлительно сообщать руководителям или иным ответственным должностным лицам 

организации, осуществляющей спортивную подготовку, либо своему тренеру, тренерам о 
возникновении при прохождении спортивной подготовки ситуаций, представляющих угрозу жизни 
или здоровью этого лица либо жизни или здоровью иных лиц, в том числе о неисправностях 
используемых оборудования и спортивного инвентаря, заболеваниях и травмах, а также о 
нарушениях общественного порядка при прохождении спортивной подготовки; 

6) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством о физической культуре 
и спорте, учредительными документами и локальными нормативными актами организации, 
осуществляющей спортивную подготовку, договором оказания услуг по спортивной подготовке. 

 
Статья 34.5. Медицинское обеспечение лиц, проходящих спортивную подготовку 
(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Лицо, желающее пройти спортивную подготовку, может быть зачислено в организацию, 

осуществляющую спортивную подготовку, только при наличии документов, подтверждающих 
прохождение медицинского осмотра в соответствии со статьей 39 настоящего Федерального 
закона. 
(в ред. Федерального закона от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

2. Физические нагрузки в отношении лиц, проходящих спортивную подготовку, назначаются 
тренером, тренерами с учетом возраста, пола и состояния здоровья таких лиц и в соответствии с 
нормативами физической подготовки и иными спортивными нормативами, предусмотренными 
федеральными стандартами спортивной подготовки. 

 
Статья 34.6. Контроль за соблюдением федеральных стандартов спортивной подготовки. 

Права общероссийских спортивных федераций и аккредитованных региональных спортивных 
федераций в указанной сфере 

(введена Федеральным законом от 06.12.2011 N 412-ФЗ) 
 
1. Контроль за соблюдением организациями, осуществляющими спортивную подготовку, 

федеральных стандартов спортивной подготовки осуществляется в порядке, установленном 
уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной 
власти. 

2. Общероссийские спортивные федерации и аккредитованные региональные спортивные 
федерации (далее - уполномоченные спортивные федерации) и их представители вправе 
осуществлять общественный контроль за соблюдением организациями, осуществляющими 
спортивную подготовку, федеральных стандартов спортивной подготовки по соответствующим 
видам спорта. 



3. Уполномоченные спортивные федерации при проведении общественного контроля имеют 
право: 

1) получать от руководителей и иных должностных лиц организаций, осуществляющих 
спортивную подготовку, информацию о прохождении спортивной подготовки по соответствующим 
виду или видам спорта (спортивным дисциплинам); 

2) защищать в соответствии с законодательством Российской Федерации права и законные 
интересы лиц, проходящих спортивную подготовку, в том числе в части возмещения вреда, 
причиненного их здоровью при прохождении спортивной подготовки; 

3) направлять в федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры 
и спорта предложения к проектам федеральных стандартов спортивной подготовки; 

4) обращаться к учредителю, учредителям организации, осуществляющей спортивную 
подготовку, с требованием устранить выявленные нарушения федеральных стандартов 
спортивной подготовки. 

4. Представители уполномоченных спортивных федераций имеют право беспрепятственно 
посещать любые организации, осуществляющие спортивную подготовку, в том числе 
используемые ими объекты спорта. 

5. При проведении общественного контроля уполномоченные спортивные федерации 
взаимодействуют с Олимпийским комитетом России, Паралимпийским комитетом России, 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта, а также с 
органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации. 

 
Глава 5. СПОРТ ВЫСШИХ ДОСТИЖЕНИЙ 

 
Статья 35. Спортивные сборные команды Российской Федерации 
 
1. Спортивные сборные команды Российской Федерации могут состоять из основного и 

резервного составов. 
2. Перечень специалистов в области физической культуры и спорта, входящих в составы 

спортивных сборных команд Российской Федерации, утверждается федеральным органом 
исполнительной власти в области физической культуры и спорта с учетом мнений общероссийских 
спортивных федераций по соответствующим видам спорта. 
 

КонсультантПлюс: примечание. 
Указом Президента РФ от 31.03.2011 N 368 утверждено Положение о порядке выплаты 

стипендий Президента Российской Федерации спортсменам, тренерам и иным специалистам 
спортивных сборных команд Российской Федерации по видам спорта, включенным в программы 
Олимпийских игр, Паралимпийских игр и Сурдлимпийских игр, чемпионам Олимпийских игр, 
Паралимпийских игр и Сурдлимпийских игр. 
 

3. Материально-техническое обеспечение, в том числе обеспечение спортивной 
экипировкой, научно-методическое, медико-биологическое, медицинское, антидопинговое 
обеспечение спортивных сборных команд Российской Федерации за счет средств федерального 
бюджета осуществляются в порядке, установленном уполномоченным Правительством 
Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти. 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2008 N 281-ФЗ) 

 
Статья 36. Формирование спортивных сборных команд Российской Федерации, спортивных 

делегаций Российской Федерации 
(в ред. Федерального закона от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

 
1. Списки кандидатов в спортивные сборные команды Российской Федерации по видам 

спорта ежегодно формируются общероссийскими спортивными федерациями и утверждаются 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

2. Общие принципы и критерии формирования списков кандидатов в спортивные сборные 
команды Российской Федерации, порядок утверждения этих списков устанавливаются 
федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

3. Спортивные сборные команды Российской Федерации для подготовки к участию и участия 
в международных спортивных соревнованиях формируются общероссийскими спортивными 
федерациями из числа лиц, включенных в соответствующий список кандидатов в спортивные 
сборные команды Российской Федерации по видам спорта. 

4. Для участия в Олимпийских играх и других международных спортивных мероприятиях, 
проводимых Международным олимпийским комитетом, континентальными ассоциациями 
национальных олимпийских комитетов, Олимпийским комитетом России формируется на 



основании предложений общероссийских спортивных федераций олимпийская команда России и 
утверждается ее состав. Спортсмены - кандидаты в члены олимпийской команды России, тренеры 
и иные специалисты в области физической культуры и спорта приобретают статус члена 
олимпийской команды России с момента утверждения Олимпийским комитетом России состава 
олимпийской команды России. 
(часть 4 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ; в ред. Федерального закона от 
29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5. Для участия в Паралимпийских играх и других международных спортивных мероприятиях, 
проводимых под патронажем Международного паралимпийского комитета, Паралимпийским 
комитетом России формируется на основании предложений общероссийских спортивных 
федераций паралимпийская команда России и утверждается ее состав. Спортсмены - кандидаты в 
члены паралимпийской команды России, тренеры и иные специалисты в области физической 
культуры и спорта приобретают статус члена паралимпийской команды России с момента 
утверждения Паралимпийским комитетом России состава паралимпийской команды России. 
(часть 5 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

6. Состав спортивных делегаций Российской Федерации утверждается федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта в установленном им 
порядке, за исключением случаев, предусмотренных пунктом 1 части 3.1 статьи 12 настоящего 
Федерального закона. 
(часть 6 введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 

 
Статья 36.1. Формирование спортивных сборных команд субъекта Российской Федерации 
(введена Федеральным законом от 25.12.2012 N 257-ФЗ) 
 
1. Списки кандидатов в спортивные сборные команды субъекта Российской Федерации по 

соответствующим видам спорта ежегодно формируются региональными спортивными 
федерациями и утверждаются органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации. 

2. Спортивные сборные команды субъекта Российской Федерации для участия в 
межрегиональных и во всероссийских спортивных соревнованиях формируются региональными 
спортивными федерациями из числа лиц, включенных в соответствующий список кандидатов в 
спортивные сборные команды субъекта Российской Федерации по соответствующим видам 
спорта, и утверждаются органом исполнительной власти субъекта Российской Федерации. 

3. Общие принципы и критерии формирования списков кандидатов в спортивные сборные 
команды субъекта Российской Федерации, порядок их утверждения устанавливаются органом 
исполнительной власти субъекта Российской Федерации. 

 
Глава 6. ФИНАНСОВОЕ, МЕДИЦИНСКОЕ И ИНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 

ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ И СПОРТА 
 
Статья 37. Объекты спорта 
 
1. Объекты спорта относятся к объектам социальной инфраструктуры. 
2. Объекты спорта могут находиться в федеральной собственности, собственности 

субъектов Российской Федерации, муниципальной собственности, собственности юридических 
лиц, в том числе физкультурно-спортивных организаций, или физических лиц. 

3. Потребности в обеспеченности территориальных зон объектами спорта определяются на 
основании правил землепользования и застройки. 

4. Размещение объектов спорта осуществляется в соответствии с документами 
территориального планирования и градостроительными регламентами. 

5. Проектирование и строительство объектов спорта осуществляются с соблюдением 
требований об обеспечении беспрепятственного доступа инвалидов к объектам спорта. 

6. Лица, в собственности или во владении которых находятся объекты спорта, обеспечивают 
надлежащее техническое оборудование мест проведения физкультурных мероприятий или 
спортивных мероприятий в соответствии с требованиями технических регламентов, национальных 
стандартов, нормами, правилами и требованиями, установленными органами государственного 
контроля (надзора), санитарными правилами и несут ответственность в соответствии с 
законодательством Российской Федерации за причинение вреда жизни или здоровью лиц, 
осуществляющих занятия физической культурой и спортом на таких объектах спорта. 

6.1. Собственники, пользователи объектов спорта, используемых для проведения 
официальных спортивных соревнований, обеспечивают надлежащее техническое оборудование 
мест проведения таких соревнований, позволяющее осуществлять контроль за наличием у 
зрителей входных билетов или документов, их заменяющих. 
(часть 6.1 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 



7. Спортивные сооружения, находящиеся в государственной собственности, приватизации не 
подлежат, за исключением случаев, установленных федеральными законами. 
(часть 7 в ред. Федерального закона от 10.07.2012 N 108-ФЗ) 

8. Использование спортивных сооружений разрешается только для проведения 
физкультурных мероприятий, спортивных мероприятий, культурных мероприятий и для 
обслуживания указанных мероприятий. 

9. Места проведения официальных спортивных соревнований должны иметь необходимую 
инфраструктуру, системы видеонаблюдения, позволяющие осуществлять идентификацию 
физических лиц во время их нахождения в местах проведения официальных спортивных 
соревнований, и техническое оборудование в соответствии с правилами обеспечения 
безопасности при проведении официальных спортивных соревнований. 
(часть 9 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

10. Собственники, пользователи объектов спорта, используемых для проведения 
официальных спортивных соревнований, обязаны: 

1) обеспечивать надлежащее содержание инфраструктуры объектов спорта, систем 
видеонаблюдения, позволяющих осуществлять идентификацию физических лиц во время их 
нахождения в местах проведения официальных спортивных соревнований, и технического 
оборудования в соответствии с правилами обеспечения безопасности при проведении 
официальных спортивных соревнований; 

2) обеспечивать беспрепятственный въезд в места проведения официальных спортивных 
соревнований транспортных средств, в том числе автомобилей оперативных служб; 

3) осуществлять эвакуацию зрителей и участников официальных спортивных соревнований с 
мест их проведения в случае угрозы возникновения или при возникновении чрезвычайной 
ситуации. 
(часть 10 введена Федеральным законом от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

 
Статья 37.1. Всероссийский реестр объектов спорта 
(введена Федеральным законом от 29.11.2010 N 321-ФЗ) 
 
1. Всероссийский реестр объектов спорта формируется в целях систематизации данных о 

количестве, назначении и состоянии объектов спорта, находящихся на территории Российской 
Федерации и используемых для проведения физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий, включенных в Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и 
международных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, календарные планы 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий субъектов Российской Федерации. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2. Всероссийский реестр объектов спорта содержит перечень объектов спорта с указанием 
следующих сведений о них: 

1) полное наименование объекта спорта; 
2) адрес (место нахождения) объекта спорта; 
3) сведения о лице, в собственности которого находится объект спорта; 
4) год и месяц ввода в эксплуатацию, окончания реконструкции, капитального ремонта 

объекта спорта; 
5) функциональное назначение объекта спорта и возможность использования его 

подтрибунного пространства; 
6) единовременная пропускная способность объекта спорта; 
7) площадь земельного участка, на котором расположен объект спорта (в гектарах); 
8) наличие или отсутствие сооружений для размещения, обслуживания зрителей, в том 

числе отдельно стоящих сооружений (балконы, скамьи, трибуны с указанием количества рядов, 
мест для сидения); 

9) соответствие объектов спорта требованиям безопасности при проведении физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий, установленным национальными стандартами, 
утвержденными в соответствии с законодательством Российской Федерации. 
(п. 9 в ред. Федерального закона от 23.07.2013 N 192-ФЗ) 

3. Федеральный орган исполнительной власти в области физической культуры и спорта 
осуществляет формирование и ведение Всероссийского реестра объектов спорта. 

4. Порядок формирования и ведения Всероссийского реестра объектов спорта, 
предоставления сведений из него и внесения в него изменений устанавливается федеральным 
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта. 

5. Объект спорта, сведения о котором отсутствуют во Всероссийском реестре объектов 
спорта, не может использоваться для проведения физкультурных мероприятий и спортивных 
мероприятий, включенных в Единый календарный план межрегиональных, всероссийских и 
международных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, календарные планы 



физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий субъектов Российской Федерации, за 
исключением случая, если объект спорта впервые используется для проведения официального 
физкультурного мероприятия или спортивного мероприятия. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

6. Сведения об объектах спорта, содержащиеся во Всероссийском реестре объектов спорта, 
являются открытыми и общедоступными, за исключением персональных данных лиц, в 
собственности которых находятся объекты спорта. 

 
Статья 38. Финансирование физической культуры и спорта 
 
1. К расходным обязательствам Российской Федерации относятся: 
1) материально-техническое обеспечение, в том числе обеспечение спортивной экипировкой, 

финансовое, научно-методическое, медико-биологическое, медицинское и антидопинговое 
обеспечение спортивных делегаций Российской Федерации, спортивных сборных команд 
Российской Федерации, а также участие в подготовке спортивных сборных команд Российской 
Федерации к международным спортивным соревнованиям, Олимпийским играм и обеспечение 
участия спортивных делегаций Российской Федерации в международных спортивных 
мероприятиях; 
(п. 1 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) обеспечение спортивных сборных команд Российской Федерации спортсменов-инвалидов, 
в том числе финансирование их подготовки к всероссийским спортивным соревнованиям и 
международным спортивным соревнованиям, Паралимпийским играм, Сурдлимпийским играм, 
Всемирным специальным олимпийским играм и участия в таких соревнованиях; 

3) организация и проведение межрегиональных и всероссийских официальных 
физкультурных мероприятий; 

3.1) обеспечение условий для реализации комплекса ГТО в соответствии с настоящим 
Федеральным законом; 
(п. 3.1 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

4) участие в организации межрегиональных, всероссийских и международных официальных 
спортивных мероприятий; 

5) осуществление мер по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним членами 
спортивных сборных команд Российской Федерации; 
(п. 5 в ред. Федерального закона от 07.05.2010 N 82-ФЗ) 

6) обеспечение деятельности федерального центра спортивной подготовки, федерального 
центра подготовки спортивного резерва, научных учреждений, научных организаций в области 
физической культуры и спорта; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

7) обеспечение проведения научных исследований федерального значения в области 
физической культуры и спорта, в том числе в области разработки спортивных изделий; 

8) осуществление пропаганды физической культуры, спорта и здорового образа жизни; 
9) утратил силу. - Федеральный закон от 31.12.2014 N 523-ФЗ; 
10) обеспечение подготовки граждан допризывного и призывного возрастов по военно-

прикладным и служебно-прикладным видам спорта; 
11) реализация программ развития физической культуры и спорта в Российской Федерации, 

в том числе строительство и реконструкция объектов спорта; 
12) осуществление иных мероприятий и программ, в том числе предусмотренных настоящим 

Федеральным законом. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2. К расходным обязательствам субъектов Российской Федерации относятся: 
1) организация и осуществление региональных программ и проектов и межмуниципальных 

программ и проектов в области физической культуры и спорта; 
2) организация проведения региональных официальных физкультурных мероприятий и 

спортивных мероприятий и межмуниципальных официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий; 

2.1) обеспечение условий для реализации комплекса ГТО в соответствии с настоящим 
Федеральным законом; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

3) обеспечение деятельности региональных центров спортивной подготовки; 
4) материально-техническое обеспечение, в том числе обеспечение спортивной экипировкой, 

финансовое, научно-методическое, медико-биологическое, медицинское и антидопинговое 
обеспечение спортивных сборных команд субъектов Российской Федерации, в том числе 
обеспечение их подготовки к межрегиональным спортивным соревнованиям, всероссийским 
спортивным соревнованиям и международным спортивным соревнованиям и их участия в таких 



спортивных соревнованиях; 
5) обеспечение развития физической культуры и спорта инвалидов и лиц с ограниченными 

возможностями здоровья; 
6) обеспечение иных мероприятий и программ, в том числе предусмотренных настоящим 

Федеральным законом. 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

3. Органы государственной власти субъектов Российской Федерации за счет средств 
бюджетов субъектов Российской Федерации вправе обеспечивать мероприятия по подготовке 
спортивных сборных команд Российской Федерации к международным спортивным соревнованиям 
и участию в таких спортивных соревнованиях, если в таких спортивных соревнованиях участвуют 
спортсмены этих субъектов Российской Федерации. 
(в ред. Федерального закона от 31.12.2014 N 523-ФЗ) 

4. К расходным обязательствам муниципальных образований относятся: 
1) обеспечение условий для развития на территориях муниципальных районов, поселений, 

городских округов физической культуры, школьного спорта и массового спорта; 
(в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

2) организация проведения муниципальных официальных физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий; 

2.1) обеспечение условий для реализации комплекса ГТО в соответствии с настоящим 
Федеральным законом; 
(п. 2.1 введен Федеральным законом от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 

3) утратил силу. - Федеральный закон от 25.12.2008 N 281-ФЗ; 
4) обеспечение иных мер для развития физической культуры, школьного спорта и массового 

спорта, в том числе предусмотренных настоящим Федеральным законом. 
(п. 4 в ред. Федерального закона от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

4.1. Органы местного самоуправления в области физической культуры и спорта за счет 
средств местных бюджетов вправе обеспечивать мероприятия по подготовке спортивных сборных 
команд муниципальных районов и городских округов к официальным спортивным соревнованиям и 
участию в таких спортивных соревнованиях. 
(часть 4.1 введена Федеральным законом от 29.06.2015 N 204-ФЗ) 

5. Финансирование физической культуры и спорта может осуществляться также из иных не 
запрещенных законодательством Российской Федерации источников. 

 
Статья 39. Медицинское обеспечение физической культуры и спорта 
(в ред. Федерального закона от 05.10.2015 N 274-ФЗ) 
 
1. Медицинское обеспечение лиц, занимающихся физической культурой и спортом, включает 

в себя: 
1) систематический контроль за состоянием здоровья этих лиц; 
2) оценку адекватности физических нагрузок этих лиц состоянию их здоровья; 
3) профилактику и лечение заболеваний этих лиц и полученных ими травм, их медицинскую 

реабилитацию; 
4) восстановление их здоровья средствами и методами, используемыми при занятиях 

физической культурой и спортом. 
2. Лицо, желающее заниматься физической культурой и спортом, может быть принято в 

организацию, осуществляющую спортивную подготовку, иную организацию для занятий 
физической культурой и спортом и (или) допущено к выполнению нормативов испытаний (тестов) 
комплекса ГТО только при наличии документов, подтверждающих прохождение медицинского 
осмотра в соответствии с частью 4 настоящей статьи. 

3. Организаторы физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий обязаны 
осуществлять медицинское обеспечение их участников. 

4. Порядок организации оказания медицинской помощи лицам, занимающимся физической 
культурой и спортом (в том числе при подготовке и проведении физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий), включая порядок медицинского осмотра лиц, желающих пройти 
спортивную подготовку, заниматься физической культурой и спортом в организациях и (или) 
выполнить нормативы испытаний (тестов) комплекса ГТО, устанавливается федеральным органом 
исполнительной власти, осуществляющим функции по выработке и реализации государственной 
политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения. 

5. В период проведения на территории Российской Федерации официальных физкультурных 
мероприятий и спортивных мероприятий лица, получившие медицинское или фармацевтическое 
образование в иностранных государствах и заявленные физкультурно-спортивными 
организациями иностранных государств в качестве медицинских специалистов, вправе 
осуществлять медицинское обеспечение представителей физкультурно-спортивных организаций и 



участников официальных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий этих 
иностранных государств на территориях, определенных организаторами официальных 
физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, без прохождения процедуры допуска к 
осуществлению медицинской или фармацевтической деятельности, предусмотренной 
законодательством Российской Федерации. 

 
Глава 7. МЕЖДУНАРОДНАЯ СПОРТИВНАЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ 

 
Статья 40. Международное сотрудничество Российской Федерации в области физической 

культуры и спорта 
 
1. Международное сотрудничество Российской Федерации в области физической культуры и 

спорта осуществляется в соответствии с международными договорами Российской Федерации и 
законодательством Российской Федерации. 

2. Российские физкультурно-спортивные организации в отношениях со спортивными 
организациями иностранных государств соблюдают регламенты и требования, утвержденные 
международными спортивными организациями, и международные договоры Российской 
Федерации. 

3. На территории Российской Федерации могут создаваться международные физкультурно-
спортивные организации, а также филиалы и представительства международных физкультурно-
спортивных организаций. Российские физкультурно-спортивные организации имеют право в 
установленном законодательством Российской Федерации порядке привлекать к осуществлению 
своей деятельности иностранных граждан и лиц без гражданства, а также самостоятельно 
распоряжаться полученными от иностранных государств, международных организаций, 
иностранных организаций, иностранных граждан и лиц без гражданства денежными средствами и 
иным имуществом. 

4. В состав органов международных физкультурно-спортивных организаций и их структурных 
подразделений, осуществляющих деятельность на территории Российской Федерации, могут 
входить лица, замещающие государственные должности или муниципальные должности, 
должности государственной или муниципальной службы. 

 
Глава 8. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

 
Статья 41. Заключительные положения 
 
1. Аккредитованные федеральным органом исполнительной власти в области физической 

культуры и спорта в установленном порядке на день вступления в силу настоящего Федерального 
закона общероссийские физкультурно-спортивные общественные объединения (федерации, 
союзы, ассоциации) по соответствующим видам спорта считаются приобретшими статус 
общероссийских спортивных федераций в день вступления в силу настоящего Федерального 
закона и включаются федеральным органом исполнительной власти в области физической 
культуры и спорта в реестр общероссийских спортивных федераций без представления каких-
либо дополнительных сведений и документов. 

2. В течение четырех лет со дня вступления в силу настоящего Федерального закона для 
сохранения статуса общероссийских спортивных федераций учредительные документы 
аккредитованных федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и 
спорта в установленном порядке на день вступления в силу настоящего Федерального закона 
общероссийских физкультурно-спортивных общественных объединений (федераций, союзов, 
ассоциаций) по соответствующим видам спорта должны быть приведены в соответствие с 
установленными настоящим Федеральным законом требованиями к общероссийским спортивным 
федерациям. Наряду с этими требованиями указанные общероссийские физкультурно-спортивные 
общественные объединения (федерации, союзы, ассоциации) по различным видам спорта в 
течение срока, установленного настоящей частью, обязаны выполнить предусмотренные частью 3 
статьи 14 настоящего Федерального закона требования к своим официальным наименованиям и 
членству в общероссийских спортивных федерациях. 

3. До выполнения аккредитованным федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта в установленном порядке на день вступления в силу 
настоящего Федерального закона общероссийским физкультурно-спортивным общественным 
объединением (федерацией, союзом, ассоциацией) по соответствующему виду спорта 
требований, установленных частью 2 настоящей статьи, к такому общественному объединению не 
применяются требования, установленные частью 9 статьи 14 настоящего Федерального закона. 

4. До выполнения аккредитованным федеральным органом исполнительной власти в 
области физической культуры и спорта в установленном порядке на день вступления в силу 



настоящего Федерального закона общероссийским физкультурно-спортивным общественным 
объединением (федерацией, союзом, ассоциацией) по соответствующему виду спорта 
требований, установленных частью 2 настоящей статьи, прием в члены такого общественного 
объединения юридических лиц, не являющихся общественными объединениями, не допускается. 

5. По истечении срока, указанного в части 2 настоящей статьи, общероссийские 
физкультурно-спортивные общественные объединения (федерации, союзы, ассоциации) по 
различным видам спорта, которые не привели свои учредительные документы в соответствие с 
требованиями настоящего Федерального закона, предъявляемыми к общероссийским спортивным 
федерациям, или не выполнили предусмотренные частью 3 статьи 14 настоящего Федерального 
закона требования к своим официальным наименованиям и членству в общероссийских 
спортивных федерациях, лишаются статуса общероссийских спортивных федераций и 
осуществляют свою деятельность в соответствии с законодательством Российской Федерации об 
общественных объединениях на основании устава, который применяется в части, не 
противоречащей настоящему Федеральному закону. 

6. В срок до 1 июля 2008 года Правительство Российской Федерации издает нормативные 
правовые акты, обеспечивающие реализацию положений настоящего Федерального закона, и 
приводит в соответствие с ним свои нормативные правовые акты. 

 
Статья 42. О признании утратившими силу отдельных законодательных актов (положений 

законодательных актов) Российской Федерации 
 
Со дня вступления в силу настоящего Федерального закона признать утратившими силу: 
1) Федеральный закон от 29 апреля 1999 года N 80-ФЗ "О физической культуре и спорте в 

Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 1999, N 18, ст. 
2206); 

2) статью 47 Федерального закона от 10 января 2003 года N 15-ФЗ "О внесении изменений и 
дополнений в некоторые законодательные акты Российской Федерации в связи с принятием 
Федерального закона "О лицензировании отдельных видов деятельности" (Собрание 
законодательства Российской Федерации, 2003, N 2, ст. 167); 

3) Федеральный закон от 20 декабря 2004 года N 167-ФЗ "О внесении изменения в статью 23 
Федерального закона "О физической культуре и спорте в Российской Федерации" (Собрание 
законодательства Российской Федерации, 2004, N 52, ст. 5271); 

4) Федеральный закон от 12 июля 2006 года N 108-ФЗ "О внесении изменений в 
Федеральный закон "О физической культуре и спорте в Российской Федерации" (Собрание 
законодательства Российской Федерации, 2006, N 29, ст. 3126); 

5) статью 10 Федерального закона от 16 октября 2006 года N 160-ФЗ "О внесении изменений 
в законодательные акты Российской Федерации и признании утратившими силу отдельных 
положений законодательных актов Российской Федерации в связи с принятием Федерального 
закона "О рекламе" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, N 43, ст. 4412); 

6) Федеральный закон от 25 октября 2006 года N 171-ФЗ "О внесении изменений в 
Федеральный закон "О физической культуре и спорте в Российской Федерации" (Собрание 
законодательства Российской Федерации, 2006, N 44, ст. 4536); 

7) статью 37 Федерального закона от 26 июня 2007 года N 118-ФЗ "О внесении изменений в 
законодательные акты Российской Федерации в части приведения их в соответствие с Земельным 
кодексом Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, N 27, 
ст. 3213); 

8) статью 3 Федерального закона от 30 июня 2007 года N 120-ФЗ "О внесении изменений в 
отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросу о гражданах с 
ограниченными возможностями здоровья" (Собрание законодательства Российской Федерации, 
2007, N 27, ст. 3215). 

 
Статья 43. Вступление в силу настоящего Федерального закона 
 
1. Настоящий Федеральный закон вступает в силу с 30 марта 2008 года, за исключением 

пункта 18 статьи 6, статей 7, 27, части 3 статьи 37 и пункта 9 части 1 статьи 38 настоящего 
Федерального закона. 

2. Пункт 18 статьи 6, статьи 7, 27 и пункт 9 части 1 статьи 38 настоящего Федерального 
закона вступают в силу с 1 января 2009 года. 

3. Часть 3 статьи 37 настоящего Федерального закона вступает в силу с 1 января 2010 года. 
 

Президент 
Российской Федерации 

В.ПУТИН 



Москва, Кремль 
4 декабря 2007 года 
N 329-ФЗ 
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22�ноября�2016�года N�396-ФЗ

РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ

ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН

О ВНЕСЕНИИ ИЗМЕНЕНИЙ
В ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН "О ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЕ И СПОРТЕ

В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ" В ЧАСТИ РЕГУЛИРОВАНИЯ СПОРТА ВЫСШИХ
ДОСТИЖЕНИЙ И ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО СПОРТА

Принят
Государственной Думой

11 ноября 2016 года

Одобрен
Советом Федерации
16 ноября 2016 года

Статья 1

Внести в Федеральный закон от 4 декабря 2007 года N 329-ФЗ "О физической культуре и спорте в
Российской Федерации" (Собрание законодательства Российской Федерации, 2007, N 50, ст. 6242;
2008, N 30, ст. 3616; N 52, ст. 6236; 2009, N 19, ст. 2272; N 29, ст. 3612; N 48, ст. 5726; 2010, N 19, ст.
2290; N 31, ст. 4165; N 49, ст. 6417; 2011, N 9, ст. 1207; N 17, ст. 2317; N 30, ст. 4596; N 49, ст. 7062; N
50, ст. 7354, 7355; 2012, N 29, ст. 3988; N 31, ст. 4325; N 53, ст. 7582; 2013, N 19, ст. 2331; N 23, ст.
2866; N 27, ст. 3477; N 30, ст. 4025, 4031; 2014, N 23, ст. 2930; N 26, ст. 3376; 2015, N 1, ст. 43, 76; N 14,
ст. 2018; N 27, ст. 3993, 3995; N 41, ст. 5628; N 45, ст. 6209; 2016, N 15, ст. 2066; N 18, ст. 2507; N 23,
ст. 3277; N 27, ст. 4217) следующие изменения:

1) в статье 2:

а) дополнить пунктом 7.3 следующего содержания:

"7.3) организатор спортивного соревнования - юридическое лицо, которое утверждает положение
(регламент) спортивного соревнования, определяет условия и календарный план его проведения,
условия допуска к участию в спортивном соревновании, порядок выявления лучшего участника или
лучших участников, порядок организационного и иного обеспечения спортивного соревнования,
обеспечивает финансирование спортивного соревнования в утвержденном им порядке, а также
осуществляет иные полномочия в соответствии с настоящим Федеральным законом;";

б) в пункте 8 слова "или спортивного мероприятия" и слова "или спортивное мероприятие"
исключить;

в) дополнить пунктами 10.2 - 10.4 следующего содержания:

"10.2) профессиональная спортивная лига - юридическое лицо, которое создается в
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предусмотренных законодательством Российской Федерации организационно-правовых формах,
основными целями деятельности которого являются организация и (или) проведение
профессиональных спортивных соревнований в порядке и случаях, которые установлены настоящим
Федеральным законом;

10.3) профессиональные спортивные соревнования - спортивные соревнования по командным
игровым видам спорта, участие в которых направлено на получение дохода и одним из условий
допуска спортсмена к которым является наличие у него трудовых отношений с соответствующим
профессиональным спортивным клубом, если иное не установлено организатором таких соревнований
для отдельных категорий их участников. В иных видах спорта профессиональными спортивными
соревнованиями являются спортивные соревнования, участие в которых направлено на получение
дохода и которые определены в качестве таковых их организаторами в соответствии с положениями
(регламентами) спортивных соревнований;

10.4) профессиональный спортивный клуб - юридическое лицо, которое является участником
профессионального спортивного соревнования или которое заявило в установленном организатором
профессионального спортивного соревнования порядке об участии в таком соревновании;";

г) пункт 11 изложить в следующей редакции:

"11) профессиональный спорт - часть спорта, направленная на организацию и проведение
профессиональных спортивных соревнований;";

д) пункт 14 изложить в следующей редакции:

"14) спортивная дисквалификация спортсмена - спортивная санкция в виде отстранения
спортсмена от участия в спортивных соревнованиях, которое осуществляется в соответствии с
установленной компетенцией международной спортивной федерацией по соответствующему виду
спорта, общероссийской спортивной федерацией по соответствующему виду спорта или
соответствующей профессиональной спортивной лигой за нарушение правил вида спорта, положений
(регламентов) спортивных соревнований, антидопинговых правил, норм и требований, утвержденных
международными спортивными организациями, общероссийскими спортивными федерациями,
профессиональными спортивными лигами, иными организаторами спортивных соревнований;";

е) дополнить пунктом 19.1 следующего содержания:

"19.1) спортивная санкция - мера ответственности за нарушение субъектом физической культуры
и спорта правил вида спорта, положений (регламентов) спортивных соревнований, антидопинговых
правил, норм и требований, утвержденных международными спортивными организациями,
общероссийскими спортивными федерациями, профессиональными спортивными лигами, иными
организаторами спортивных соревнований;";

ж) дополнить пунктом 20.2 следующего содержания:

"20.2) спортивный агент - физическое или юридическое лицо, осуществляющее посредством
совершения юридических и иных действий деятельность по содействию в трудоустройстве
спортсменов и тренеров в профессиональный спортивный клуб;";

2) в статье 5:
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а) пункт 1 изложить в следующей редакции:

"1) физкультурно-спортивные организации, в том числе физкультурно-спортивные общества,
спортивно-технические общества, спортивные клубы (включая профессиональные спортивные клубы,
физкультурно-спортивные клубы), объединения физкультурно-спортивных клубов, центры
спортивной подготовки, профессиональные спортивные лиги, студенческие спортивные лиги, а также
общественно-государственные организации, организующие соревнования по военно-прикладным и
служебно-прикладным видам спорта;";

б) дополнить пунктом 13 следующего содержания:

"13) спортивные агенты.";

3) статью 14 дополнить частью 14 следующего содержания:

"14. Решения об избрании руководителя общероссийской спортивной федерации, членов
постоянно действующего коллегиального органа (органов) общероссийской спортивной федерации
принимаются в соответствии с уставом общероссийской спортивной федерации, но не менее чем
большинством голосов от числа присутствующих на съезде (конференции) общероссийской
спортивной федерации или общем собрании участников (членов) общероссийской спортивной
федерации.";

4) в статье 16:

а) в части 1:

в пункте 1 слова "не более чем три года иным созданным в виде некоммерческих организаций
физкультурно-спортивным организациям право на проведение таких соревнований;" заменить словами
"четыре года иным физкультурно-спортивным организациям право на проведение таких соревнований
с учетом особенностей, установленных частями 7, 9 и 10 статьи 19.2 настоящего Федерального закона.
Договор о делегировании права на проведение соответствующих официальных спортивных
соревнований должен содержать условие о продлении срока его действия на такой же срок в случае
отсутствия существенных нарушений данного договора его сторонами и при соблюдении иных
условий в случае, если такие условия определены сторонами договора;";

дополнить пунктами 12.5 - 12.7 следующего содержания:

"12.5) осуществлять аккредитацию спортивных агентов, осуществляющих свою деятельность в
соответствующем виде спорта;

12.6) согласовывать на территории одного субъекта Российской Федерации только одну
региональную общественную организацию по соответствующему виду спорта или одно свое
структурное подразделение (региональное отделение) для получения государственной аккредитации и
приобретения статуса региональной спортивной федерации;

12.7) включать в утверждаемые общероссийскими спортивными федерациями нормы,
устанавливающие права и обязанности субъектов физической культуры и спорта, и в положения
(регламенты) спортивных соревнований арбитражное соглашение (для субъектов физической
культуры и спорта и спортивных соревнований в профессиональном спорте и спорте высших
достижений);";
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б) в части 2 слова ", созданные в виде некоммерческих организаций," исключить;

5) часть 3 статьи 19 дополнить словами "в виде физкультурно-спортивных клубов по месту
жительства, работы, школьных спортивных клубов, студенческих спортивных клубов,
профессиональных спортивных клубов и иных спортивных клубов";

6) дополнить статьями 19.1 - 19.3 следующего содержания:

"Статья 19.1. Особенности регулирования деятельности в области профессионального спорта

1. К основным субъектам профессионального спорта относятся общероссийские спортивные
федерации, профессиональные спортивные клубы, профессиональные спортивные лиги, спортивные
судьи, спортивные агенты, спортсмены и тренеры, участвующие в профессиональных спортивных
соревнованиях.

2. Деятельность субъектов профессионального спорта направлена на участие в развитии
профессионального спорта, детско-юношеского спорта, включая подготовку спортивного резерва, а
также на содействие развитию спорта высших достижений, включая подготовку спортсменов к
участию в международных спортивных соревнованиях, в том числе в составе спортивных сборных
команд Российской Федерации.

3. Деятельность спортсменов и тренеров в профессиональном спорте регулируется трудовым
законодательством, настоящим Федеральным законом, а также нормами, принимаемыми
международными спортивными организациями, общероссийскими спортивными федерациями,
профессиональными спортивными лигами, положениями (регламентами) профессиональных
спортивных соревнований. При этом в установленных трудовым законодательством случаях данные
нормы принимаются общероссийскими спортивными федерациями, профессиональными спортивными
лигами с учетом мнения общероссийских профессиональных союзов (ассоциаций профессиональных
союзов) спортсменов и тренеров, осуществляющих деятельность в соответствующих видах спорта
(при наличии таких профессиональных союзов).

4. Профессиональные спортивные клубы имеют право участвовать в профессиональных
спортивных соревнованиях на условиях, установленных организаторами таких соревнований, вступать
в состав участников, членов, учредителей профессиональной спортивной лиги, а также вступать в
качестве членов в общероссийские спортивные федерации в соответствии с их уставами.

5. В случае предоставления в соответствии с бюджетным законодательством Российской
Федерации профессиональным спортивным клубам бюджетных ассигнований в форме субсидий такие
субсидии не могут расходоваться на оплату услуг спортивных агентов, предоставление компенсаций
или аналогичных выплат в связи с досрочным прекращением трудовых договоров с
профессиональными спортсменами и тренерами, осуществляющими деятельность в области
профессионального спорта, а также на выплаты другим профессиональным спортивным клубам,
связанные с переходом спортсменов. При принятии решения о предоставлении профессиональному
спортивному клубу бюджетных ассигнований в форме субсидий должны быть определены условия и
порядок их расходования профессиональным спортивным клубом на цели оплаты труда спортсменов,
тренеров, иных специалистов, определенных в соответствии с пунктом 12 статьи 5, со статьей 20.4 и
частью 2 статьи 35 настоящего Федерального закона.

6. Организации, осуществляющие спортивную подготовку, по решению своего уполномоченного
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органа и на определенных организаторами профессиональных спортивных соревнований условиях
могут являться участниками профессиональных спортивных соревнований, а также входить в состав
соответствующей профессиональной спортивной лиги, если это допускается ее уставом.

7. В уставе общероссийской спортивной федерации по командным игровым видам спорта и
уставе профессиональной спортивной лиги, указанной в части 8 статьи 19.2 настоящего Федерального
закона, должна быть установлена обязанность по утверждению ими положений, определяющих
условия и порядок перехода спортсменов в другие спортивные клубы или иные
физкультурно-спортивные организации, а также должен быть установлен размер денежных выплат,
связанных с таким переходом, если обязанность по утверждению данных положений предоставлена
общероссийским спортивным федерациям и (или) профессиональным спортивным лигам нормами
соответствующей международной спортивной федерации.

Статья 19.2. Профессиональная спортивная лига

1. Профессиональная спортивная лига имеет право проводить официальные всероссийские
профессиональные спортивные соревнования с согласия общероссийской спортивной федерации по
соответствующему виду спорта.

2. Выражение согласия на проведение профессиональной спортивной лигой всероссийских
профессиональных спортивных соревнований осуществляется путем принятия соответствующего
решения постоянно действующим коллегиальным органом управления общероссийской спортивной
федерации по соответствующему виду спорта и заключения между общероссийской спортивной
федерацией и профессиональной спортивной лигой договора о делегировании прав на проведение
чемпионатов, первенств и кубков России в соответствии с пунктом 1 части 1 статьи 16 настоящего
Федерального закона.

3. В случаях, если профессиональная спортивная лига является организатором международных
профессиональных спортивных соревнований в соответствии с частью 8 настоящей статьи, создание
иных профессиональных спортивных лиг в виде спорта, по которому проводятся такие соревнования,
не допускается, за исключением создания действующей профессиональной спортивной лигой в
данном виде спорта отдельных профессиональных спортивных лиг (в том числе женской и
молодежной) в целях проведения официальных спортивных соревнований в случае делегирования
общероссийской спортивной федерацией по соответствующему виду спорта прав на их проведение.

4. Профессиональная спортивная лига может объединять как российские профессиональные
спортивные клубы, так и иностранные профессиональные спортивные клубы. Принятие
профессионального спортивного клуба в действующую профессиональную спортивную лигу
осуществляется на основании решения соответствующей профессиональной спортивной лиги.

5. Профессиональные спортивные лиги обязаны обеспечивать размещение на своих официальных
сайтах в сети "Интернет" следующей информации:

1) правила соответствующего вида или соответствующих видов спорта, утвержденные в
установленном порядке;

2) положения (регламенты) спортивных соревнований, организуемых или проводимых
профессиональной спортивной лигой;

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  5 из 18

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 22.11.2016 N 396-ФЗ
"О внесении изменений в Федеральный закон "О физической
культуре и спорте в Рос...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


3) результаты спортивных соревнований, организуемых или проводимых профессиональной
спортивной лигой;

4) информация об участниках организуемого профессиональной спортивной лигой спортивного
соревнования;

5) сведения об органах управления профессиональной спортивной лиги.

6. Профессиональные спортивные лиги в целях проведения соответствующих профессиональных
спортивных соревнований вправе осуществлять подготовку контролеров-распорядителей, вести учет
данных о соответствующих спортсменах и выдавать документы, удостоверяющие принадлежность
спортсменов к профессиональным спортивным клубам, в порядке, определяемом федеральным
органом исполнительной власти в области физической культуры и спорта, с учетом требований
законодательства Российской Федерации в области персональных данных, а также осуществлять иные
делегированные общероссийской спортивной федерацией права.

7. В случае заключения между общероссийской спортивной федерацией и профессиональной
спортивной лигой, не являющейся лигой, указанной в части 8 настоящей статьи, договора о
делегировании такой профессиональной спортивной лиге прав на проведение профессиональных
спортивных соревнований в соответствии с пунктом 1 части 1 статьи 16 настоящего Федерального
закона данный договор не может предусматривать делегирование следующих прав на:

1) утверждение и изменение положения (регламента) такого спортивного соревнования;

2) определение условий допуска профессиональных спортивных клубов к участию в нем;

3) определение состава его участников (профессиональных спортивных клубов);

4) определение порядка выявления его лучшего участника или лучших участников;

5) утверждение и изменение графика его проведения;

6) организацию его спортивного судейства;

7) утверждение порядка регистрации (заявки) спортсменов и иных лиц, участвующих в
соответствующем спортивном соревновании;

8) утверждение порядка аттестации тренеров профессиональных спортивных клубов,
участвующих в соответствующем спортивном соревновании;

9) регулирование в соответствующем спортивном соревновании спортивных санкций в
соответствии с частью 18 статьи 20 настоящего Федерального закона;

10) регулирование вопросов разрешения споров в соответствии с главой 5.1 настоящего
Федерального закона.

8. Профессиональная спортивная лига, объединяющая как российские, так и иностранные
профессиональные спортивные клубы, вправе быть организатором международных профессиональных
спортивных соревнований, включаемых в Единый календарный план межрегиональных,
всероссийских и международных физкультурных мероприятий и спортивных мероприятий, с согласия
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общероссийской спортивной федерации, а также с согласия соответствующей международной
спортивной федерации, членом которой является соответствующая общероссийская спортивная
федерация, или при условии получения от соответствующих иностранных спортивных федераций
стран, к которым относятся соответствующие иностранные профессиональные спортивные клубы,
согласия на участие этих клубов в указанных соревнованиях.

9. Участие российских профессиональных спортивных клубов в международных спортивных
соревнованиях, указанных в части 8 настоящей статьи, может признаваться общероссийской
спортивной федерацией участием в соответствующих чемпионатах, первенствах и кубках России по
соответствующим видам спорта, а спортивные результаты, достигнутые этими клубами в таких
соревнованиях, могут использоваться в целях наделения российских профессиональных спортивных
клубов статусом чемпионов России, победителей первенств России и обладателей кубков России в
соответствии с договором о делегировании прав на проведение чемпионатов, первенств и кубков
России.

10. В случае, предусмотренном частью 9 настоящей статьи, общероссийская спортивная
федерация как организатор чемпионатов, первенств и кубков России на основании договора о
делегировании прав на проведение таких соревнований передает профессиональной спортивной лиге
права, предусмотренные статьей 20 настоящего Федерального закона, при условии получения от
профессиональной спортивной лиги вознаграждения за передачу этих прав, размер и порядок оплаты
которого определяются в соответствующем договоре о делегировании прав на проведение
чемпионатов, первенств и кубков России.

11. В состав постоянно действующего коллегиального руководящего органа профессиональной
спортивной лиги, указанной в части 8 настоящей статьи, должен входить представитель
соответствующей общероссийской спортивной федерации.

12. В составе постоянно действующего коллегиального руководящего органа общероссийской
спортивной федерации в случае создания в развиваемом ею виде спорта профессиональной
спортивной лиги, указанной в части 8 настоящей статьи, должен быть один представитель данной
профессиональной спортивной лиги.

13. Профессиональная спортивная лига, указанная в части 8 настоящей статьи, в целях
проведения международных профессиональных спортивных соревнований вправе:

1) разрабатывать и утверждать с соблюдением требований соответствующей международной
спортивной федерации и с учетом мнения общероссийской спортивной федерации по
соответствующему виду спорта положения (регламенты) таких соревнований, а также иные нормы,
устанавливающие:

а) права, обязанности и спортивные санкции для признающих данные нормы субъектов
профессионального спорта;

б) особенности порядка медицинского и антидопингового обеспечения таких соревнований, не
противоречащие антидопинговым правилам и законодательству Российской Федерации;

в) порядок подготовки и аттестации спортивных судей, обслуживающих соответствующие
соревнования, а также порядок осуществления контроля за их деятельностью;
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2) осуществлять в случаях, установленных настоящим Федеральным законом, подготовку
контролеров-распорядителей, а также совместно с общероссийскими спортивными федерациями по
соответствующему виду спорта осуществлять аккредитацию спортивных агентов, осуществляющих
свою деятельность в связи с профессиональными спортивными соревнованиями, организуемыми
указанной профессиональной спортивной лигой;

3) разрабатывать и утверждать по согласованию с соответствующими общероссийскими
спортивными федерациями порядок аттестации тренеров профессиональных спортивных клубов,
участвующих в таких соревнованиях;

4) осуществлять иные права в соответствии с законодательством Российской Федерации.

14. Профессиональная спортивная лига, указанная в части 8 настоящей статьи, обязана
утверждать календарные планы проведения международных профессиональных спортивных
соревнований на основании календарных планов спортивных мероприятий спортивных сборных
команд Российской Федерации по соответствующим видам спорта, а также согласовывать с
соответствующими общероссийскими спортивными федерациями условия допуска российских
профессиональных спортивных клубов к международным профессиональным спортивным
соревнованиям в части осуществления этими клубами мер по развитию детско-юношеского спорта.

15. Профессиональная спортивная лига обязана участвовать в предотвращении допинга в спорте
и борьбе с ним, противодействии проявлениям любых форм дискриминации и насилия в спорте,
принимать меры по предотвращению противоправного влияния на результаты официальных
спортивных соревнований и борьбе с ним в соответствии с требованиями настоящего Федерального
закона, а также содействовать обеспечению организации спортивных мероприятий спортивных
сборных команд Российской Федерации по соответствующим видам спорта в случае привлечения для
этого профессиональных спортивных лиг общероссийскими спортивными федерациями, в том числе
устанавливать в этих целях обязанности и ответственность для субъектов профессионального спорта.

16. В случае недостижения согласия между профессиональной спортивной лигой и
соответствующей общероссийской спортивной федерацией по договору о делегировании прав на
проведение чемпионатов, первенств и кубков России, предусмотренному пунктом 1 части 1 статьи 16
настоящего Федерального закона (в том числе о его заключении, исполнении, изменении,
прекращении, продлении срока его действия), а также по вопросам совместного ведения (требующим
взаимного согласования), указанным в частях 13 и 14 настоящей статьи, спор разрешается в
третейском суде в соответствии с законодательством Российской Федерации об арбитраже (третейском
разбирательстве) с особенностями, установленными настоящим Федеральным законом, если иной
порядок разрешения споров не определен сторонами. Такое разрешение спора не может повлечь
отмену или приостановление организации и (или) проведения соответствующего профессионального
спортивного соревнования, организуемого профессиональной спортивной лигой.

17. В случае возникновения спора о размере вознаграждения по договору о делегировании прав
на проведение чемпионатов, первенств и кубков России в соответствии с пунктом 1 части 1 статьи 16
настоящего Федерального закона на период до разрешения спора в порядке и случаях, которые
установлены настоящим Федеральным законом, размер каждого вознаграждения считается равным
размеру, установленному сторонами в договоре о делегировании прав на проведение чемпионатов,
первенств и кубков России, прекратившем свое действие.

18. В случае заключения между общероссийской спортивной федерацией и профессиональной
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спортивной лигой договора о делегировании профессиональной спортивной лиге прав на проведение
чемпионатов, первенств и кубков России в соответствии с пунктом 1 части 1 статьи 16 настоящего
Федерального закона такой договор может быть досрочно прекращен по инициативе любой стороны в
одностороннем порядке в случаях, указанных в таком договоре, но не в период проведения
спортивного соревнования.

19. К существенным нарушениям договора, указанного в пункте 1 части 1 статьи 16 настоящего
Федерального закона, для целей его возможного досрочного прекращения, а также для целей
возможного неприменения продления срока его действия, если стороны договора не предусмотрели
иное, относятся:

1) совершенные по вине профессиональной спортивной лиги приостановление или отмена
проведения спортивного соревнования, права на проведение которого ей делегированы;

2) совершенная по вине профессиональной спортивной лиги задержка выплат общероссийской
спортивной федерации по указанному договору на срок более девяноста календарных дней;

3) неустранимое нарушение профессиональными спортивными лигами обязанностей,
установленных частью 14 настоящей статьи.

20. Стороны договора, указанного в пункте 1 части 1 статьи 16 настоящего Федерального закона,
обязаны в срок, определенный договором, направлять друг другу уведомления о допущенных другой
стороной существенных нарушениях договора, а также предупреждать другую сторону не позднее чем
за шесть месяцев до истечения срока договора о его досрочном прекращении или о неприменении
продления срока его действия, за исключением случаев существенного нарушения договора,
допущенных за последние шесть месяцев срока действия договора.

Статья 19.3. Спортивные агенты

1. Деятельность спортивных агентов осуществляется в соответствии с настоящим Федеральным
законом, иными нормативными правовыми актами, а также нормами, утвержденными
общероссийскими спортивными федерациями и профессиональными спортивными лигами (в случаях,
если аккредитация спортивных агентов осуществляется совместно общероссийскими спортивными
федерациями и профессиональными спортивными лигами) в соответствии с настоящим Федеральным
законом и с учетом требований международных спортивных федераций по соответствующим видам
спорта.

2. Спортивные агенты вправе:

1) заключать агентские договоры со спортсменами, с тренерами и профессиональными
спортивными клубами в порядке, установленном законодательством Российской Федерации и
нормами, утвержденными организациями, осуществляющими аккредитацию спортивных агентов;

2) обращаться за разрешением споров, возникающих в связи с осуществлением своей
деятельности, в арбитраж (третейское разбирательство), администрируемый постоянно действующим
арбитражным учреждением в соответствии с настоящим Федеральным законом и с законодательством
Российской Федерации об арбитраже (третейском разбирательстве), а также прибегать к процедурам
досудебного урегулирования споров, в том числе к процедуре медиации;
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3) осуществлять иные права в соответствии с законодательством Российской Федерации.

3. Спортивные агенты обязаны:

1) соблюдать при осуществлении агентской деятельности законодательство Российской
Федерации, а также нормы, утвержденные организациями, осуществляющими аккредитацию
спортивных агентов;

2) добросовестно осуществлять защиту прав и законных интересов спортсмена, тренера или
профессионального спортивного клуба;

3) не принимать участие в азартных играх в букмекерских конторах и тотализаторах путем
заключения пари на официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, в которых они
осуществляют агентскую деятельность;

4) соблюдать этические нормы в области спорта;

5) исполнять иные обязанности в соответствии с законодательством Российской Федерации.

4. В целях защиты прав и законных интересов спортсменов и тренеров, предупреждения
злоупотреблений и нарушений при их трудоустройстве в профессиональные спортивные клубы, а
также в целях повышения качества оказываемых агентских услуг спортивные агенты подлежат
аккредитации. Аккредитация спортивных агентов, намеренных осуществлять деятельность по
содействию в трудоустройстве спортсменов и тренеров в профессиональные спортивные клубы,
осуществляется соответствующей общероссийской спортивной федерацией. В случаях, если
профессиональная спортивная лига, объединяющая как российские, так и иностранные
профессиональные спортивные клубы, является организатором международных профессиональных
спортивных соревнований, аккредитация спортивных агентов, намеренных осуществлять агентскую
деятельность в связи с такими соревнованиями, осуществляется соответствующей общероссийской
спортивной федерацией совместно с профессиональной спортивной лигой, организующей такие
соревнования, если данная аккредитация не противоречит правилам и требованиям соответствующей
международной спортивной федерации.

5. Осуществление деятельности спортивных агентов по содействию в трудоустройстве
спортсменов и тренеров в профессиональные спортивные клубы без получения предусмотренной
настоящей статьей аккредитации не допускается.

6. Нормы аккредитации спортивных агентов, утверждаемые осуществляющими данную
аккредитацию организациями, должны содержать следующие положения:

1) условия и порядок прохождения аккредитации, осуществляемой в том числе общероссийской
спортивной федерацией совместно с профессиональной спортивной лигой;

2) требования, предъявляемые к спортивным агентам;

3) срок аккредитации, который не может составлять более пяти лет;

4) требования к содержанию заключаемых спортивными агентами со спортсменами, с тренерами
и профессиональными спортивными клубами договоров, в том числе к максимальным срокам их
действия;
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5) основания и порядок применения спортивных санкций за нарушение норм аккредитации, а
также основания и порядок лишения спортивных агентов аккредитации, приостановления ее действия;

6) порядок внесения профессиональной спортивной лигой в общероссийскую спортивную
федерацию по соответствующему виду спорта представления о лишении спортивных агентов
аккредитации или приостановлении ее действия (в случаях осуществления аккредитации
общероссийской спортивной федерацией совместно с профессиональной спортивной лигой).

7. Организации, осуществляющие аккредитацию спортивных агентов, обязаны опубликовывать
на своих официальных сайтах в сети "Интернет" списки аккредитованных спортивных агентов, а также
сведения о лишении или приостановлении действия аккредитации.

8. Организации, осуществляющие аккредитацию спортивных агентов, осуществляют контроль за
деятельностью аккредитованных ими спортивных агентов в порядке, установленном указанными
организациями.

9. Содействие спортивных агентов в трудоустройстве в профессиональные спортивные клубы
спортсменов, не достигших возраста шестнадцати лет, осуществляется на безвозмездной основе на
основании соглашения, заключаемого в соответствии с гражданским законодательством.";

7) в статье 20:

а) часть 1.1 после слов "общероссийских спортивных федераций" дополнить словами "и (или)
профессиональных спортивных лиг", дополнить словами "и (или) профессиональными спортивными
лигами";

КонсультантПлюс: примечание.
Подпункт "б" пункта 7 статьи 1 вступает в силу с 1 января 2017 года.

б) часть 2.1 дополнить предложением следующего содержания: "Порядок проведения такой
идентификации устанавливается федеральным органом исполнительной власти в сфере физической
культуры и спорта по согласованию с федеральным органом исполнительной власти в сфере
внутренних дел.";

в) в части 14 первое предложение изложить в следующей редакции: "Международные
спортивные мероприятия, в отношении которых возникают обязательства Российской Федерации,
проводятся на территории Российской Федерации только при условии согласования решений об их
проведении с общероссийскими спортивными федерациями по соответствующим видам спорта, с
органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, на территориях которых
планируется проведение таких международных спортивных мероприятий, и с федеральным органом
исполнительной власти в области физической культуры и спорта.", второе предложение после слов "на
территории Российской Федерации" дополнить словом "таких";

г) дополнить частью 18 следующего содержания:

"18. Организаторы спортивных соревнований в соответствии с требованиями настоящего
Федерального закона и с учетом правил соответствующих видов спорта, положений (регламентов)
спортивных соревнований вправе определять при проведении этих соревнований:
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1) виды спортивных санкций, в том числе спортивную дисквалификацию, предупреждение,
штраф;

2) порядок применения (наложения) спортивных санкций и порядок их исполнения, в том числе
сроки давности привлечения к ответственности;

3) случаи приостановления действия спортивных санкций и освобождения от их исполнения;

4) порядок обжалования решений о применении (наложении) спортивных санкций;

5) порядок формирования и деятельности органов (лиц), применяющих (налагающих)
соответствующие спортивные санкции.";

8) в статье 22:

а) часть 4 после слов "а также устанавливается порядок присвоения" дополнить словами ",
лишения, восстановления";

б) дополнить частью 4.1 следующего содержания:

"4.1. При присвоении спортивных званий "мастер спорта России международного класса" и
"мастер спорта России" выдаются соответственно удостоверение "мастер спорта России
международного класса" и удостоверение "мастер спорта России", а также соответствующие
нагрудные знаки, рисунки и описания которых утверждаются федеральным органом исполнительной
власти в области физической культуры и спорта.";

в) часть 5 после слов "Порядок присвоения" дополнить словами ", лишения, восстановления";

г) дополнить частью 5.1 следующего содержания:

"5.1. При присвоении квалификационной категории спортивного судьи "спортивный судья
всероссийской категории" выдаются удостоверение "спортивный судья всероссийской категории" и
соответствующий нагрудный знак, рисунок и описание которого утверждаются федеральным органом
исполнительной власти в области физической культуры и спорта.";

д) часть 7 после слов "присваиваются физкультурно-спортивными организациями" дополнить
словами ", организациями, осуществляющими спортивную подготовку, образовательными
организациями, осуществляющими деятельность в области физической культуры и спорта,";

е) дополнить частью 11 следующего содержания:

"11. При присвоении почетных спортивных званий "почетный спортивный судья России",
"заслуженный тренер России", "заслуженный мастер спорта России" выдаются соответственно
удостоверение "почетный спортивный судья России", удостоверение "заслуженный тренер России" и
удостоверение "заслуженный мастер спорта России", а также соответствующие нагрудные знаки,
рисунки и описания которых утверждаются федеральным органом исполнительной власти в области
физической культуры и спорта.";

9) в статье 26:
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а) в части 3:

в пункте 6 слова "без разрешения на их терапевтическое использование, выдаваемого в
соответствии с Международным стандартом для терапевтического использования запрещенных
субстанций Всемирного антидопингового агентства" исключить;

пункт 8 после слов "попытка использования" дополнить словами ", назначение или попытка
назначения";

б) дополнить частью 3.1 следующего содержания:

"3.1. Осуществление действий, указанных в пунктах 1, 6 - 8 части 3 настоящей статьи, не является
нарушением антидопинговых правил, если на момент их совершения имелось разрешение на
терапевтическое использование запрещенной субстанции и (или) запрещенного метода, выданное в
соответствии с Международным стандартом по терапевтическому использованию запрещенных
субстанций Всемирного антидопингового агентства, либо существовали предусмотренные этим
Международным стандартом обстоятельства, позволяющие выдать такое разрешение после
совершения указанных действий.";

в) в части 10:

абзац первый после слов "Общероссийские спортивные федерации" дополнить словами "и
профессиональные спортивные лиги";

дополнить пунктом 6.1 следующего содержания:

"6.1) определять должностных лиц, ответственных за организацию работы общероссийской
спортивной федерации и (или) профессиональной спортивной лиги по предотвращению допинга в
спорте и борьбе с ним во взаимодействии с федеральным органом исполнительной власти в области
физической культуры и спорта, федеральным органом исполнительной власти, уполномоченным на
медико-биологическое и медицинское обеспечение спортсменов спортивных сборных команд
Российской Федерации, российской антидопинговой организацией. Соответствующее должностное
лицо общероссийской спортивной федерации также взаимодействует с международной спортивной
федерацией, соответствующее должностное лицо профессиональной спортивной лиги - с
общероссийской спортивной федерацией по соответствующему виду спорта;";

г) дополнить частями 12 и 13 следующего содержания:

"12. Орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации, уполномоченный в области
физической культуры и спорта, определяет должностное лицо, ответственное за организацию работы
по предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним во взаимодействии с российской антидопинговой
организацией, федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и
спорта, федеральным органом исполнительной власти, уполномоченным на медико-биологическое и
медицинское обеспечение спортсменов спортивных сборных команд Российской Федерации.

13. Орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации, уполномоченный в сфере
здравоохранения, определяет должностное лицо, ответственное за организацию работы по
предотвращению допинга в спорте и борьбе с ним во взаимодействии с российской антидопинговой
организацией и федеральным органом исполнительной власти в области физической культуры и
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спорта.";

10) в части 1 статьи 26.1 второе предложение исключить;

11) в статье 26.2:

а) часть 3 дополнить словами "и (или) профессиональными спортивными лигами";

б) в части 4:

пункт 3 после слов "для других участников официальных спортивных соревнований - на
официальные спортивные соревнования по виду или видам спорта, по которым они участвуют в
соответствующих официальных спортивных соревнованиях" дополнить словами ", для спортивных
агентов - на официальные спортивные соревнования по виду спорта, в котором они осуществляют
свою деятельность";

пункт 6 после слов "общероссийских спортивных федераций," дополнить словами
"профессиональных спортивных лиг,";

в) в части 7:

в абзаце первом слова "и местные спортивные федерации" заменить словами ", местные
спортивные федерации и профессиональные спортивные лиги";

пункт 4 после слов "руководителям спортивных команд" дополнить словами ", спортивным
агентам";

12) часть 4 статьи 28 после слов "которые осуществляют деятельность в области физической
культуры и спорта," дополнить словами "научные организации, осуществляющие исследования в
области физической культуры и спорта,";

13) дополнить главой 5.1 следующего содержания:

"Глава 5.1. РАССМОТРЕНИЕ СПОРОВ В ПРОФЕССИОНАЛЬНОМ СПОРТЕ
И СПОРТЕ ВЫСШИХ ДОСТИЖЕНИЙ

Статья 36.2. Постоянно действующее арбитражное учреждение, администрирующее арбитраж
(третейское разбирательство) споров в профессиональном спорте и спорте высших достижений,
включая индивидуальные трудовые споры

1. Споры, возникающие в профессиональном спорте и спорте высших достижений, включая
индивидуальные трудовые споры, передаются сторонами таких споров в арбитраж (третейское
разбирательство), администрируемый постоянно действующим арбитражным учреждением,
рассматривающим споры в профессиональном спорте и спорте высших достижений, в соответствии с
законодательством Российской Федерации об арбитраже (третейском разбирательстве) и с
особенностями, установленными настоящим Федеральным законом и другими федеральными
законами.

2. Постоянно действующее арбитражное учреждение, администрирующее арбитраж (третейское
разбирательство) споров в профессиональном спорте и спорте высших достижений, включая
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индивидуальные трудовые споры, образуется при некоммерческой организации, органы управления
которой в соответствии с уставными документами некоммерческой организации формируются
Олимпийским комитетом России, Паралимпийским комитетом России, общероссийскими
спортивными федерациями по видам спорта, включенным в программу Олимпийских игр,
Паралимпийских игр, и профессиональными спортивными лигами.

3. Арбитраж (третейское разбирательство) конкретного спора в профессиональном спорте и
спорте высших достижений осуществляется третейским судом в соответствии с правилами постоянно
действующего арбитражного учреждения, рассматривающего споры в профессиональном спорте и
спорте высших достижений, утверждаемыми постоянно действующим арбитражным учреждением в
соответствии с законодательством об арбитраже (третейском разбирательстве) и с учетом
особенностей, предусмотренных настоящим Федеральным законом.

4. Спор, возникающий в профессиональном спорте или спорте высших достижений, может быть
передан на рассмотрение третейского суда при наличии арбитражного соглашения, заключенного в
письменной форме в соответствии с требованиями законодательства об арбитраже (третейском
разбирательстве). Арбитражное соглашение считается заключенным также в случае, если оно
включено в утверждаемые общероссийской спортивной федерацией или профессиональной
спортивной лигой нормы, устанавливающие права и обязанности субъектов физической культуры и
спорта в профессиональном спорте и спорте высших достижений, в положения (регламенты)
спортивных соревнований с участием указанных субъектов, в устав общероссийской спортивной
федерации или профессиональной спортивной лиги и имеется письменное согласие указанных
субъектов, выраженное в заявках, заявлениях, заявочных формах и иных документах,
свидетельствующих об их волеизъявлении руководствоваться арбитражным соглашением.

5. При разрешении споров, возникающих в профессиональном спорте и спорте высших
достижений, включая индивидуальные трудовые споры, третейский суд руководствуется
нормативными правовыми актами, действующими на территории Российской Федерации,
Олимпийской хартией Международного олимпийского комитета, Сводом правил Международного
паралимпийского комитета, Всемирным антидопинговым кодексом, актами международных
спортивных организаций и международных спортивных федераций, положениями (регламентами)
спортивных соревнований, утвержденными их организаторами, а также нормами, утвержденными
общероссийскими спортивными федерациями и профессиональными спортивными лигами и
устанавливающими права и обязанности для признающих такие нормы субъектов физической
культуры и спорта.

6. Общероссийские спортивные федерации и профессиональные спортивные лиги обязаны
устанавливать и применять спортивные санкции к субъектам физической культуры и спорта в
профессиональном спорте и спорте высших достижений, не исполняющим решений третейского суда,
а также обеспечивать содействие в исполнении указанных решений.

7. Помимо требований, установленных законодательством об арбитраже (третейском
разбирательстве) к рекомендованному списку арбитров постоянно действующего арбитражного
учреждения, в рекомендованном списке арбитров постоянно действующего арбитражного учреждения,
администрирующего споры в профессиональном спорте и спорте высших достижений, не менее
половины арбитров должны обладать опытом работы в области профессионального спорта и спорта
высших достижений (например, тренером, спортсменом, спортивным судьей) в течение не менее пяти
лет, предшествующих дате включения в рекомендованный список арбитров.
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Статья 36.3. Категории споров, рассматриваемых третейским судом в рамках арбитража
(третейского разбирательства) в профессиональном спорте и спорте высших достижений

1. В рамках арбитража (третейского разбирательства), администрируемого постоянно
действующим арбитражным учреждением, предусмотренным частью 1 статьи 36.2 настоящего
Федерального закона, могут рассматриваться следующие категории споров:

1) о допуске к спортивным соревнованиям;

2) о нарушении антидопинговых правил;

3) о спортивных санкциях;

4) о заключении, об изменении, о прекращении и об исполнении договоров, заключаемых между
субъектами физической культуры и спорта в профессиональном спорте и спорте высших достижений;

5) о членстве в общероссийских спортивных федерациях, профессиональных спортивных лигах;

6) о статусе спортсмена и смене принадлежности спортсмена к профессиональным спортивным
клубам, физкультурно-спортивным организациям;

7) о полномочиях организаторов спортивных соревнований;

8) о правах и об обязанностях членов спортивных сборных команд Российской Федерации и
субъектов Российской Федерации;

9) о делегировании прав на проведение спортивных соревнований;

10) споры, вытекающие из деятельности спортивных агентов;

11) индивидуальные трудовые споры спортсменов и тренеров в профессиональном спорте и
спорте высших достижений;

12) споры между профессиональной спортивной лигой и соответствующей общероссийской
спортивной федерацией по вопросам совместного ведения (требующим взаимного согласования),
указанным в части 13 статьи 19.2 настоящего Федерального закона;

13) иные споры, возникающие между субъектами физической культуры и спорта в
профессиональном спорте и спорте высших достижений.

2. Споры, связанные со спортивной подготовкой, а также споры, не предусмотренные частью 1
настоящей статьи, не могут быть предметом рассмотрения в рамках арбитража (третейского
разбирательства), администрируемого постоянно действующим арбитражным учреждением,
созданным в соответствии с частью 1 статьи 36.2 настоящего Федерального закона.

Статья 36.4. Иностранные арбитражные учреждения

1. Общероссийская спортивная федерация и профессиональная спортивная лига вправе
признавать посредством указания на то в учредительных документах иностранное арбитражное
учреждение, администрирующее арбитраж (третейское разбирательство) всех или определенных
категорий споров между субъектами физической культуры и спорта по соответствующему виду

КонсультантПлюс
надежная правовая поддержка www.consultant.ru Страница  16 из 18

Документ предоставлен КонсультантПлюс
Дата сохранения: 20.08.2019

Федеральный закон от 22.11.2016 N 396-ФЗ
"О внесении изменений в Федеральный закон "О физической
культуре и спорте в Рос...

http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru
http://www.consultant.ru


спорта, в том числе споров, отнесенных к его компетенции международной спортивной федерацией по
соответствующему виду спорта.

2. Рассмотрение споров в иностранном арбитражном учреждении осуществляется в соответствии
с действующими в таком учреждении правилами рассмотрения споров.

3. Общероссийские спортивные федерации и соответствующие профессиональные спортивные
лиги обязаны устанавливать и применять спортивные санкции к соответствующим субъектам
физической культуры и спорта, не исполняющим решений третейского суда по спору,
администрируемому признанным иностранным арбитражным учреждением, а также обеспечивать
содействие в исполнении указанных решений.

Статья 36.5. Досудебный порядок урегулирования споров в области физической культуры и
спорта

1. Общероссийская спортивная федерация или соответствующая профессиональная спортивная
лига вправе устанавливать обязательный для субъектов физической культуры и спорта в
профессиональном спорте и спорте высших достижений досудебный порядок урегулирования споров в
профессиональном спорте и спорте высших достижений. Общероссийская спортивная федерация или
соответствующая профессиональная спортивная лига для целей досудебного урегулирования споров
вправе прибегать к процедуре медиации в порядке, установленном законодательством Российской
Федерации.

2. Для целей реализации досудебного порядка урегулирования споров в профессиональном
спорте и спорте высших достижений общероссийские спортивные федерации и профессиональные
спортивные лиги вправе создавать в своей структуре органы, к компетенции которых может быть
отнесено урегулирование (разрешение) всех или отдельных категорий споров, указанных в статье 36.3
настоящего Федерального закона, с возможностью обжалования всех или отдельных категорий
принятых такими органами решений в постоянно действующее арбитражное учреждение, указанное в
части 1 статьи 36.2 настоящего Федерального закона, или в иностранное арбитражное учреждение,
указанное в статье 36.4 настоящего Федерального закона, в зависимости от имеющегося у
общероссийской спортивной федерации или соответствующей профессиональной спортивной лиги
арбитражного соглашения.".

Статья 2

1. Настоящий Федеральный закон вступает в силу по истечении десяти дней после дня его
официального опубликования, за исключением подпункта "б" пункта 7 статьи 1 настоящего
Федерального закона.

2. Подпункт "б" пункта 7 статьи 1 настоящего Федерального закона вступает в силу с 1 января
2017 года.

3. Положения части 2 статьи 19.2 Федерального закона от 4 декабря 2007 года N 329-ФЗ "О
физической культуре и спорте в Российской Федерации" (в редакции настоящего Федерального
закона) применяются к профессиональным спортивным лигам, создаваемым после дня вступления в
силу настоящего Федерального закона.

Президент
Российской Федерации
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В.ПУТИН
Москва, Кремль

22 ноября 2016 года

N 396-ФЗ
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29 декабря 2017 года N 461-ФЗ 
 

 
РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ 

 
ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН 

 
О ВНЕСЕНИИ ИЗМЕНЕНИЙ В ТРУДОВОЙ КОДЕКС РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

 
Принят 

Государственной Думой 
15 декабря 2017 года 

 
Одобрен 

Советом Федерации 
26 декабря 2017 года 

 
Внести в Трудовой кодекс Российской Федерации (Собрание законодательства Российской 

Федерации, 2002, N 1, ст. 3; 2008, N 9, ст. 812; N 52, ст. 6236; 2011, N 25, ст. 3539; 2012, N 10, ст. 1164; N 31, 
ст. 4325; 2013, N 27, ст. 3477; N 48, ст. 6165) следующие изменения: 

1) часть четвертую статьи 348.2 изложить в следующей редакции: 

"Помимо условий, установленных частью второй статьи 57 настоящего Кодекса, обязательным для 
включения в трудовой договор с тренером является условие об обязанности тренера соблюдать 
общероссийские антидопинговые правила и антидопинговые правила, утвержденные международными 
антидопинговыми организациями, принимать меры по предупреждению нарушения указанных 
антидопинговых правил спортсменом (спортсменами)."; 

2) дополнить статьей 348.11-1 следующего содержания: 
 

"Статья 348.11-1. Дополнительные основания прекращения трудового договора с тренером 
 

Помимо оснований, предусмотренных настоящим Кодексом и иными федеральными законами, 
трудовой договор с тренером прекращается вследствие нарушения тренером, в том числе однократного, 
общероссийских антидопинговых правил и (или) антидопинговых правил, утвержденных международными 
антидопинговыми организациями, признанного нарушением по решению соответствующей антидопинговой 
организации.". 
 

Президент 
Российской Федерации 

В.ПУТИН 
Москва, Кремль 

29 декабря 2017 года 

N 461-ФЗ 
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ВСЕМИРНЫЙ
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2015



Всемирное Антидопинговое Агентство (ВАДА) благодарит «РУСАДА» за ее цен-
ный вклад в создание русской версии Всемирного Антидопингового Кодекса. Это спо-
собствует распространению Кодекса по всему миру и позволяет ВАДА, официальным 
властям и представителям спортивного движения работать вместе с целью искорене-
ния допинга в спорте.

Официальный текст Всемирного Антидопингового Кодекса существует в англий-
ской и французской версии и опубликован на сайте Всемирного Антидопингового 
Агентства в установленном порядке. В случае любых расхождений в чтении Кодекса 
английская версия является превалирующей.

Всемирный антидопинговый кодекс. — 
Всемирное антидопинговое агентство. 

Пер. с англ. А.А. Анцелиович, А.А. Деревоедов 

Всемирный антидопинговый кодекс был впервые принят в 2003 году и начал действо-
вать в 2004 году. 1 января 2009 года вступил в силу измененный Всемирный антидо-
пинговый кодекс, утвержденный Советом учредителей Всемирного антидопингового 
агентства 17 ноября 2007 года. 

Настоящая книга представляет собой перевод английской версии Всемирного анти-
допингового кодекса 2015 года, которая была утверждена на Всемирной конференции 
по борьбе с допингом в спорте в Йоханесбурге 15 ноября 2013 года. Данная версия Все-
мирного антидопингового кодекса вступит в силу 1 января 2015 года.

Русский перевод Всемирного антидопингового кодекса является рабочим правовым 
документом, который может применяться в практике спортивных организаций.

Издание предназначено для тренеров, спортсменов, спортивных педагогов, деяте-
лей физкультуры и спорта, врачей, юристов, социальных работников и представителей 
смежных специальностей.
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ЦЕЛИ, ОБЛАСТЬ ПРИМЕНЕНИЯ И СТРУКТУРА 
ВСЕМИРНОЙ АНТИДОПИНГОВОЙ ПРОГРАММЫ 
И КОДЕКСА

Цели Всемирного антидопингового кодекса и Всемирной антидопинговой 
программы состоят в следующем:

• защищать фундаментальное право Спортсменов участвовать в Со-
ревнованиях, свободных от допинга, и таким образом пропагандиро-
вать здоровье, справедливость и равенство для всех Спортсменов, 
а также

• обеспечивать создание согласованных, скоординированных и эффек-
тивных антидопинговых программ, как на международном, так и на 
национальном уровнях, чтобы раскрывать, сдерживать и предотвра-
щать случаи применения допинга.

Примечание. Олимпийская хартия и Международная конвенция «О борьбе 
с допингом в спорте», принятая в Париже 19 октября 2005 года (Конвенция 
ЮНЕСКО), признают предотвращение допинга и борьбу с допингом в спорте 
важнейшей составляющей в работе Международного олимпийского комитета 
и ЮНЕСКО, а также основополагающую роль Кодекса.

Кодекс

Кодекс является основополагающим и универсальным документом, на ко-
тором основывается Всемирная антидопинговая программа в спорте. Цель 
Кодекса заключается в повышении эффективности борьбы с допингом 
в мире путем объединения основных элементов этой борьбы. Для дости-
жения эффективного взаимодействия в тех вопросах, по которым требует-
ся единообразие, Кодекс содержит достаточно конкретные положения, в то 
же время он достаточно универсален в тех случаях, когда требуется гиб-
кий подход к вопросам применения на практике принципов борьбы с до-
пингом. Кодекс был разработан с учетом принципов пропорциональности 
и прав человека.
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Всемирная антидопинговая программа

Всемирная антидопинговая программа включает в себя все компоненты, 
необходимые для обеспечения оптимальной гармонизации и внедрения 
лучших методов организации в международных и национальных антидо-
пинговых программах. Основными ее компонентами являются:

Уровень 1. Кодекс

Уровень 2. Международные стандарты

Уровень 3. Модели лучших практик и руководства

Международные стандарты

Международные стандарты для различных технических и процедурных 
компонентов антидопинговой программ были и будут разработаны после 
консультаций с Подписавшимися сторонами и правительствами и утверж-
дены ВАДА. Международные стандарты созданы с целью гармонизации 
отношений между Антидопинговыми организациями, ответственными за 
определенные технические и процедурные составляющие антидопинговых 
программ. Строгое соблюдение Международных стандартов обязательно 
для определения соответствия Кодексу проводимой в стране работы. Меж-
дународные стандарты могут время от времени пересматриваться Испол-
нительным комитетом ВАДА после необходимых консультаций с Подписав-
шимися сторонами, правительствами и другими соответствующими заин-
тересованными сторонами. Международные стандарты и все изменения 
в них будут опубликованы на веб-сайте ВАДА и вступят в силу в срок, ука-
занный в Международных стандартах или пересмотренном документе.

Примечание. Международные стандарты включают в себя множество тех-
нических деталей, необходимых для реализации положений Кодекса. Между-
народные стандарты, после консультаций с Подписавшимися сторонами, 
правительствами и другими соответствующими заинтересованными сторо-
нами, будут разработаны экспертами и изданы как отдельные документы. 
Важно, чтобы Исполнительный комитет ВАДА мог своевременно вносить 
изменения в Международные стандарты без требования внесения каких-либо 
поправок в Кодекс.
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Модели лучших практик и руководства

Модели лучших практик и руководства разработаны и будут разрабаты-
ваться на основе Кодекса и Международных стандартов для обеспечения 
принятия решений в различных сферах борьбы с допингом. Эти модели 
и руководства будут рекомендованы ВАДА и будут доступны для Подпи-
савшихся сторон и других соответствующих заинтересованных сторон, 
однако они не будут являться обязательными. Кроме предоставления до-
кументации, описывающей модели, ВАДА будет организовывать тренинги 
для Подписавшихся сторон.

Примечание. Эти модельные документы могут содержать альтернативы, 
из которых стороны могут выбирать. Некоторые могут предпочесть при-
нять эти правила и нормы в первоначальном варианте, другие могут принять 
решение их модифицировать. В то же время заинтересованные стороны мо-
гут разработать свои правила и нормы в соответствии с общими принципами 
и определенными требованиями Кодекса.

Модельные документы или руководства для специфических областей антидо-
пинговой работы были разработаны и могут продолжать разрабатываться 
в соответствии с пожеланиями и нуждами заинтересованных сторон. 

ФУНДАМЕНТАЛЬНОЕ ОБОСНОВАНИЕ 
НЕОБХОДИМОСТИ ВСЕМИРНОГО 
АНТИДОПИНГОВОГО КОДЕКСА

Антидопинговые программы призваны сохранить то, что действительно 
важно и ценно для спорта, что часто называют «духом спорта». Это являет-
ся сущностью олимпийского движения — стремление к достижению чело-
веком превосходства благодаря совершенствованию природных талантов 
каждого человека. Это то, что определяет наше стремление к честной игре. 
Дух спорта — это прославление человеческого духа, тела и разума и ото-
бражение следующих ценностей, которые мы находим в том числе в самом 
спорте и благодаря ему:

• этика, справедливость и честность 
• здоровье
• высочайший уровень выступления
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• характер и образование 
• удовольствие и радость
• коллективизм 
• преданность и верность обязательствам
• уважение к правилам и законам
• уважение к себе и к другим участникам соревнований
• мужество
• общность и солидарность

Допинг в корне противоречит духу спорта.

Во славу спорта и способствуя борьбе с допингом, Кодекс требует от каж-
дой Антидопинговой организации способствовать развитию и проведению 
в жизнь программ по образованию и предупреждению для Спортсменов, 
включая юниоров, и Персонала спортсменов.
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ВВЕДЕНИЕ

В первой части Кодекса излагаются специфические антидопинговые пра-
вила и принципы, которым должны следовать организации, ответствен-
ные за принятие, реализацию и исполнение антидопинговых правил в силу 
своих полномочий, например, Международный олимпийский комитет, 
Международный паралимпийский комитет, Международные федерации, 
Национальные олимпийские и паралимпийские комитеты, Организаторы 
крупных спортивных мероприятий и Национальные антидопинговые ор-
ганизации. Все эти организации будут в дальнейшем именоваться Антидо-
пинговыми организациями.

Все положения Кодекса обязательны и должны исполняться каждой Анти-
допинговой организацией, Спортсменом или иным Лицом. Однако Кодекс 
не заменяет и не отменяет необходимость во всеобъемлющих антидопин-
говых правилах, которые должны быть приняты каждой Антидопинговой 
организацией. В то время как одни положения Кодекса должны быть вклю-
чены в собственные антидопинговые правила каждой Антидопинговой ор-
ганизации без существенных изменений, другие положения Кодекса уста-
навливают обязательные руководящие принципы, позволяющие каждой 
Антидопинговой организации более гибко формулировать правила, либо 
устанавливают требования, обязательные для исполнения каждой Анти-
допинговой организацией, но которые необязательно повторять в собствен-
ных антидопинговых правилах. 

Примечание. Статьи Кодекса, которые должны быть включены в правила 
каждой Антидопинговой организацией без существенных изменений, перечис-
лены в статье 23.2.2. Например, для достижения гармонизации очень важно, 
чтобы Подписавшиеся стороны принимали свои решения, исходя из одного 
и того же списка нарушений антидопинговых правил, бремени доказатель-
ства, и чтобы последствия одних и тех же нарушений антидопинговых пра-
вил были одинаковыми. Эти правила должны быть одинаковыми независимо 
от того, проводятся ли слушания Международной федерацией, проводятся ли 
они на национальном уровне или в Спортивном арбитражном суде (КАС).
Пункты Кодекса, не изложенные в статье 23.2.2, являются, тем не менее, обя-
зательными для исполнения, хотя от Антидопинговых организаций не требу-
ется включать их дословно. В основном эти правила делятся на две катего-
рии. Во-первых, некоторые положения предусматривают принятие определен-
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ных мер Антидопинговыми организациями без необходимости повторять эти 
положения в собственных антидопинговых правилах. Например, каждая Ан-
тидопинговая организация должна планировать и осуществлять тестирова-
ние в соответствии со статьей 5, но нет необходимости в повторении этих 
указаний в собственных правилах Антидопинговой организации. Во-вторых, 
некоторые положения, являясь по сути обязательными, допускают гибкость 
в осуществлении принципов данного положения каждой Антидопинговой ор-
ганизацией. Например, для достижения эффективного и гармоничного взаи-
модействия не нужно, чтобы все Подписавшиеся стороны использовали одну-
единственную процедуру обработки результатов и процесса слушания. В на-
стоящее время у Международных федераций и разных национальных орга-
нов существует много различных, однако равно эффективных процессов об-
работки результатов и слушаний. Кодекс не требует абсолютной унификации 
обработки результатов и процесса слушаний, однако необходимо, чтобы раз-
личные подходы сторон соответствовали требованиям Кодекса.

Антидопинговые правила, как и правила Соревнований, являются спортив-
ными правилами, по которым проводятся Соревнования. Спортсмены при-
нимают эти правила как условие участия в Соревнованиях и обязаны их 
соблюдать. Каждая Подписавшаяся сторона обязана установить правила 
и процедуры для того, чтобы все Спортсмены и иные Лица, а также орга-
низации, действующие под юрисдикцией Подписавшейся стороны, были 
проинформированы и согласны соблюдать действующие антидопинговые 
правила соответствующих Антидопинговых организаций.

Каждая Подписавшаяся сторона должна установить правила и разработать 
процедуры, обеспечивающие получение согласия Спортсменов или иных 
Лиц, а также организаций, находящихся под юрисдикцией Подписавшейся 
стороны, на распространение сведений частного характера в соответствии 
с требованиями Кодекса. Все указанные Лица и организации обязаны под-
чиняться антидопинговым правилам и выполнять их, включая применение 
санкций за нарушение этих правил Спортсменами или иными Лицами. 
Эти специфические спортивные правила и процедуры, нацеленные на все-
общее и скоординированное применение правил борьбы с допингом, от-
личаются по своей сути от уголовного и гражданского процесса. Они не 
могут подчиняться или ограничиваться любыми национальными требова-
ниями и юридическими стандартами, применяемыми к таким процессам, 
хотя ожидается, что в ходе данных процедур будут соблюдаться права че-
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ловека и принцип пропорциональности. Рассматривая факты и правовую 
сторону какого-либо случая, все суды, третейские суды и другие вынося-
щие юридические решения органы призваны полностью понимать и ува-
жать существенные отличия антидопинговых правил, изложенных в Ко-
дексе, и тот факт, что данный Кодекс является результатом консенсуса сто-
рон, заинтересованных в честном спорте во всем мире.

СТАТЬЯ 1. ОПРЕДЕЛЕНИЕ ДОПИНГА

Допинг определяется как совершение одного или нескольких нарушений 
антидопинговых правил, приводимых в статьях 2.1-2.10 настоящего Ко-
декса.

СТАТЬЯ 2. НАРУШЕНИЕ АНТИДОПИНГОВЫХ ПРАВИЛ

Целью статьи 2 является описание обстоятельств и действий, которые опре-
деляются как нарушение антидопинговых правил. Слушания по поводу до-
пинговых случаев будут проводиться на основании утверждения о наруше-
нии одного или более из указанных правил. 

Спортсмены или иные Лица несут ответственность за незнание того, что 
включает в себя понятие «нарушение антидопинговых правил», а также за 
незнание субстанций и методов, включенных в Запрещенный список.

К нарушениям антидопинговых правил относятся

2.1. Наличие Запрещенной субстанции, или ее Метаболитов, или Мар-
керов в Пробе, взятой у Спортсмена

2.1.1 Персональной обязанностью каждого Спортсмена является недопу-
щение попадания Запрещенной субстанции в свой организм. Спортсмены 
несут ответственность за любую Запрещенную субстанцию, или ее Мета-
болиты, или Маркеры, обнаруженные во взятых у них Пробах. Соответ-
ственно нет необходимости доказывать факт намерения, Вины, небрежно-
сти или осознанного Использования Спортсменом при установлении нару-
шения в соответствии со статьей 2.1.
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Примечание к статье 2.1.1. Нарушение антидопинговых правил в соответ-
ствии с данной статьей устанавливается вне зависимости от Вины Спор-
тсмена. В ряде решений КАС данное правило получило название принципа 
Строгой ответственности. Вина Спортсмена учитывается при определении 
Последствий указанного нарушения антидопинговых правил в соответствии со 
статьей 10. Данный принцип неуклонно поддерживается в решениях КАС.

2.1.2. Достаточным доказательством нарушения антидопинговых пра-
вил в соответствии со статьей 2.1 является любое из следующих событий: 
наличие Запрещенной субстанции или ее Метаболитов, или Маркеров 
в Пробе А Спортсмена, в случае когда Спортсмен не пользуется своим 
правом провести анализ Пробы Б, и Проба Б не анализируется; или когда 
Проба Б берется на анализ, и анализ Пробы Б подтверждает наличие Запре-
щенной субстанции или ее Метаболитов, или Маркеров, аналогичных об-
наруженным в Пробе А Спортсмена; или когда Проба Б Спортсмена раз-
деляется на два флакона, и анализ второго флакона подтверждает наличие 
Запрещенной субстанции или ее Метаболитов, или Маркеров, аналогич-
ных обнаруженным в первом флаконе.

Примечание к статье 2.1.2. Антидопинговая организация, отвечающая за об-
работку результатов, может по собственному усмотрению назначить анализ 
Пробы Б даже без просьбы Спортсмена провести анализ Пробы Б.

2.1.3. За исключением субстанций, в отношении которых в Запрещенном 
списке специально установлен количественный порог, наличие любого ко-
личества Запрещенной субстанции, или ее Метаболитов, или Маркеров 
в пробе Спортсмена будет считаться нарушением антидопинговых правил.

2.1.4. В качестве исключений из общего правила статьи 2.1. в Запрещенном 
списке и Международных стандартах могут быть установлены специ -
фические критерии для оценки Запрещенных субстанций, которые могут 
также вырабатываться в организме эндогенно.

2.2. Использование или Попытка Использования Спортсменом Запре-
щенной субстанции или Запрещенного метода

Примечание к статье 2.2. Всегда считалось, что Использование или Попытка 
Использования Запрещенной субстанции или Запрещенного метода могут опре-
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деляться любыми надежными методами. Как отмечено в примечании к ста-
тье 3.2, в отличие от доказательства, требуемого для установления факта 
нарушения антидопинговых правил по статье 2.1, Использование или Попытка 
Использования может быть установлено другими надежными средствами, 
такими как признание самого Спортсмена, показания свидетелей, докумен-
тальные свидетельства, заключения, сделанные на основании длительного на-
блюдения, включая данные, собранные с целью формирования Биологического 
паспорта спортсмена, или другой аналитической информации, которая отве-
чает всем требованиям для установления «Наличия» Запрещенной субстанции 
по статье 2.1. Например, Использование может быть установлено на основа-
нии достоверных аналитических данных, полученных при анализе Пробы А (без 
подтверждения анализа Пробы Б), или же только при анализе Пробы Б, когда 
Антидопинговая организация предоставляет удовлетворяющее объяснение от-
сутствию подтверждения в другой пробе.

2.2.1. Персональной обязанностью каждого Спортсмена является недопу-
щение попадания Запрещенной субстанции в его или ее организм, а также 
неиспользование Запрещенного метода. Соответственно нет необходи -
мости доказывать намерение, Вину, халатность или осознание Использо-
вания со стороны Спортсмена для установления нарушения антидопинго-
вого правила по Использованию Запрещенной субстанции или Запрещен-
ного метода.

2.2.2. Несущественно, привело ли Использование, или Попытка Использо-
вания Запрещенной субстанции, или Запрещенного метода к успеху или 
неудаче. Для установления факта нарушения антидопингового правила до-
статочно того, что имело место Использование, или Попытка Использова-
ния Запрещенной субстанции, или Запрещенного метода.

Примечание к статье 2.2.2. Обвинение в Попытке Использования Запрещен-
ной субстанции или Запрещенного метода требует доказательства намере-
ния со стороны Спортсмена. Тот факт, что для установления данного нару-
шения антидопингового правила необходимо доказать намерение, не отменяет 
принцип Строгой ответственности, установленный для нарушений статьей 
2.1 и 2.2 в отношении Использования Запрещенной субстанции или Запрещен-
ного метода. Использование Спортсменом Запрещенной субстанции состав-
ляет нарушение антидопинговых правил, кроме случаев, когда данная субстан-
ция не является запрещенной для применения во Внесоревновательный период, 
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и ее Использование имеет место во Внесоревновательный период. Однако на-
личие Запрещенной субстанции, или ее метаболитов, или маркеров в пробе, взя-
той в Соревновательный период, является нарушением статьи 2.1, независимо 
от того, когда такая субстанция могла быть принята.

2.3. Уклонение, отказ или неявка на процедуру сдачи Проб
Уклонение от сдачи Пробы, или без уважительной причины отказ, или 
неявка на процедуру сдачи Пробы после уведомления в соответствии 
с действующими антидопинговыми правилами. 

Примечание к статье 2.3. Например, если будет установлено, что Спортсмен 
намеренно избегал сотрудника Допинг-контроля с целью уклонения от уведом-
ления или Тестирования, это будет рассмотрено в качестве нарушения анти-
допингового правила в связи с «уклонением от сдачи Пробы». Нарушение в связи 
с «неявкой на процедуру сдачи Пробы» может основываться как на преднаме-
ренных, так и халатных действиях Спортсмена, в то время как «уклонение» 
или «отказ» от сдачи Пробы предполагает преднамеренное поведение Спорт -
смена.

2.4. Нарушение порядка предоставления информации о местонахожде-
нии 
Любое сочетание трех пропущенных тестов и (или) непредоставления ин-
формации, как это определено в Международном стандарте по тестирова-
нию и расследованиям, в течение двенадцати месяцев совершенное Спор-
тсменом, состоящим в Регистрируемом пуле тестирования. 

2.5. Фальсификация или Попытка Фальсификации в любой составля-
ющей Допинг-контроля
Любое поведение, которое препятствует выполнению процедур Допинг-
контроля, но которое не подпадает под определение Запрещенного метода. 
Фальсификация включает, в том числе, намеренное создание препятст  вий 
либо попытку создания препятствий сотруднику Допинг-контроля, предо-
ставление ложной информации Антидопинговой организации, или запуги-
вание, или попытка запугивания потенциального свидетеля. 

Примечание к статье 2.5. Например, данная статья запрещает изменение 
идентификационных номеров в протоколе Допинг-контроля во время Тестиро-
вания, разбивание флакона, содержащего Пробу Б, во время ее исследования или 
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изменение Пробы путем добавления посторонней субстанции. Оскорбительное 
поведение в отношении сотрудника Допинг-контроля или иного Лица, вовлечен-
ного в Допинг-контроль, которое не рассматривается в качестве Фальсифи-
кации, должно быть наказано в соответствии с дисциплинарными правилами 
спортивной организации. 

2.6. Обладание Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом

2.6.1. Обладание Спортсменом в Соревновательном периоде любой Запре-
щенной субстанцией или Запрещенным методом, или Обладание Спор-
тсменом во Внесоревновательном периоде любой Запрещенной субстан-
цией или Запрещенным методом, запрещенными во Внесоревновательном 
периоде, если только Спортсмен не доказал, что Обладание соответствует 
Разрешению на терапевтическое использование (ТИ), выданному в соот-
ветствии со статьей 4.4, или имеет другие приемлемые объяснения.

2.6.2. Обладание Персоналом спортсмена в Соревновательном периоде 
любой Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом, или Обла-
дание Персоналом спортсмена во Внесоревновательном периоде любой 
Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом, запрещенными 
во Внесоревновательном периоде, если это связано со Спортсменом, Со-
ревнованиями или тренировкой, если только Персонал спортсмена не обо-
снует, что Обладание не противоречит ТИ, выданному Спортсмену в соот-
ветствии со статьей 4.4, или же имеются другие приемлемые объяснения.

Примечание к статьям 2.6.1 и 2.6.2. Приемлемыми объяснениями не будет счи-
таться, например, покупка или Обладание Запрещенной субстанцией в целях пе-
редачи ее другу или родственнику, за исключением случаев, когда это происходит 
при оправданных медицинских обстоятельствах при наличии у Лица медицин-
ского рецепта, как, например, покупка инсулина для больного диабетом ребенка. 

Примечание к статье 2.6.2. Приемлемыми объяснениями может считаться, 
например, ситуация, когда врач команды имеет при себе Запрещенные суб-
станции для применения в острых и неотложных случаях.
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2.7. Распространение или Попытка Распространения любой Запрещен-
ной субстанции или Запрещенного метода.

2.8. Назначение или Попытка Назначения любому Спортсмену в Сорев-
новательном периоде Запрещенной субстанции или Запрещенного ме-
тода, или Назначение или Попытка Назначения любому Спортсмену 
во Внесоревновательном периоде Запрещенной субстанции или Запре-
щенного метода, запрещенных во Внесоревновательный период.

2.9. Соучастие
Помощь, поощрение, способствование, подстрекательство, вступление 
в сговор, сокрытие или любой другой вид намеренного соучастия, включая 
нарушение или Попытку нарушения антидопинговых правил, или наруше-
ние иным Лицом статьи 10.12.1.

2.10. Запрещенное сотрудничество
Сотрудничество Спортсмена или иного Лица, находящегося под юрисдик-
цией Антидопинговой организации в профессиональном или связанном со 
спортом качестве, с любым Персоналом спортсмена, который: 

2.10.1 в случае попадания под юрисдикцию Антидопинговой организации 
отбывает срок Дисквалификации; или 

2.10.2 в случае непопадания под юрисдикцию Антидопинговой организа-
ции и если Дисквалификация не была наложена в ходе обработки резуль-
татов в соответствии с Кодексом, был в ходе уголовного, дисциплинар-
ного или профессионального расследования обвинен или признан вино-
вным в участии в действиях, которые признавались бы нарушением анти-
допинговых правил, в случае применения к данному Лицу правил, соответ-
ствующих Кодексу. Статус дисквалификации данного Лица должен состав-
лять, в зависимости от того, что дольше, шесть лет с даты вынесения уго-
ловного, профессионального или дисциплинарного решения, или длитель -
ности наложенной уголовной, дисциплинарной или профессиональной 
санкции; или 

2.10.3 действует в качестве подставного лица или посредника для инди-
вида, описанного в статьях 2.10.1 или 2.10.2. 
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Для целей применения данной статьи необходимо, чтобы Спортсмен или 
иное Лицо ранее были предупреждены в письменном виде Антидопинго-
вой организацией, под юрисдикцией которой находится Спортсмен или 
иное Лицо, или ВАДА о статусе дисквалификации Персонала спортсмена 
и о возможных Последствиях запрещенного сотрудничества, а также о том, 
что Спортсмен или иное Лицо должны предпринимать разумные действия 
с целью избегания подобного сотрудничества. Антидопинговая организа-
ция должна также предпринять разумные усилия для того, чтобы довести 
до сведения Персонала спортсмена, о котором сообщается Спортсмену 
или иному Лицу, что Персонал спортсмена может в течение 15 дней об-
ратиться в Антидопинговую организацию и объяснить, почему критерии, 
описанные в статьях 2.10.1 и 2.10.2, не должны применяться к нему или 
ней (несмотря на положения статьи 17, данная статья применяется даже 
в тех случаях, когда поведение Персонала спортсмена, приведшее к дис-
квалификации, имело место до даты вступления в силу, предусмотренную 
статьей 25). 

Бремя доказывания факта, что любое сотрудничество с Персоналом спорт -
смена, описанное в статье 2.10.1 или 2.10.2, не носит профессиональный 
или связанный со спортом характер, возлагается на Спортсмена или иное 
Лицо. 

Антидопинговые организации, которые обладают информацией по Пер-
соналу спортсмена, отвечающему критериям, описанным в статье 2.10.1, 
2.10.2 или 2.10.3, должны предоставить такую информацию ВАДА. 

Примечание к статьям 2.10. Спортсмены и иные Лица не должны работать 
с тренерами, инструкторами, врачами или иным Персоналом спортсмена, ко-
торые отбывают Дисквалификацию в связи с нарушением антидопинговых 
правил, или которые были признаны виновными по уголовному делу или в ходе 
дисциплинарного расследования в отношении допинга. Примерами запрещен-
ного сотрудничества могут быть получение советов по тренировкам, стра-
тегии, технике, питанию или медицине; получение терапии, лечения или рецеп-
тов; предоставление биологических материалов для анализа; или разрешение 
Персоналу спортсмена действовать в качестве агента или представителя. 
Запрещенное сотрудничество не обязательно предусматривает какую-либо 
форму компенсации. 
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СТАТЬЯ 3. ДОКАЗАТЕЛЬСТВА ДОПИНГА 

3.1. Бремя и стандарты доказывания
На Антидопинговую организацию возлагается бремя доказывания того, что 
нарушение антидопинговых правил имело место. Стандартом доказывания 
будет выявление Антидопинговой организацией нарушения антидопинго-
вых правил на приемлемом уровне для осуществляющих процедуру слу-
шания экспертов, принимая во внимание серьезность сделанных обвине-
ний. Этот стандарт доказывания во всех случаях является более веским, 
чем лишь баланс вероятностей, но меньше доказанности при отсутствии 
обоснованных сомнений. Когда Кодекс возлагает на Спортсмена или иное 
Лицо, предположительно совершившее нарушение антидопинговых пра-
вил, бремя опровергнуть презумпцию или установить определенные факты 
или обстоятельства, стандартом доказывания будет баланс вероятностей.

Примечание к статье 3.1. Данный стандарт доказывания, которому должна 
соответствовать Антидопинговая организация, сопоставим со стандартом, 
принятым в большинстве стран мира при рассмотрении случаев, связанных 
с профессиональными нарушениями. 

3.2. Методы установления фактов и презумпций
Факты, относящиеся к нарушению антидопинговых правил, могут быть 
установлены любыми надежными способами, включая признание. В до-
пинговых делах будут применяться следующие правила доказывания. 

Примечание к статье 3.2. Например, Антидопинговая организация может 
установить нарушение антидопинговых правил по статье 2.2 на основании 
признаний самого Спортсмена, заслуживающих доверия показаний третьих 
лиц, достоверных документальных свидетельств, надежных аналитических 
результатов Пробы А или Пробы Б, как предусмотрено в примечаниях к ста-
тье 2.2, либо на основании заключений, сделанных, исходя из профиля, состав-
ленного по результатам исследований серии Проб крови и мочи Спортсмена, 
таких как данные Биологического паспорта спортсмена.

3.2.1. Презюмируется, что аналитические методы и пороговые значения, 
утвержденные ВАДА по итогам консультаций с членами соответствующего 
научного сообщества и независимой экспертизы, являются научно обосно-
ванными. Спортсмен или иное Лицо, которые хотят оспорить презумпцию 
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научной обоснованности, как условие, предшествующее оспариванию, обя-
заны проинформировать сначала ВАДА о своем намерении оспорить пре-
зумпцию и об основаниях оспаривания. КАС по собственной инициативе 
может также проинформировать ВАДА о любых таких попытках. По за-
просу ВАДА арбитры КАС могут привлечь соответствующего научного экс-
перта для оказания помощи арбитрам в оценке представленных оснований 
оспаривания. В течение 10 дней с момента получения ВАДА указанного 
уведомления и получения ВАДА дела от КАС, ВАДА имеет право вступить 
в дело в качестве одной из сторон либо в качестве эксперта (amicus curiae) 
или представить свидетельства любым другим способом. 

3.2.2. Презюмируется, что лаборатории, аккредитованные ВАДА, и дру-
гие лаборатории, одобренные ВАДА, осуществляют все процедуры, свя-
занные с исследованием Проб и обеспечением их сохранности, в соответ-
ствии с Международным стандартом для лабораторий. Спортсмен или 
иное Лицо могут опровергнуть данную презумпцию путем установления 
наличия отступления от Международного стандарта для лабораторий, ко-
торое могло бы стать причиной Неблагоприятного результата анализа. 

Если Спортсмен или иное Лицо успешно оспорили указанную выше пре-
зумпцию, показав, что имело место отступление от Международного стан-
дарта для лабораторий, которое могло бы по логике вещей стать причиной 
Неблагоприятного результата анализа, на Антидопинговую организацию 
возлагается бремя доказывания, что указанное отступление не стало при-
чиной Неблагоприятного результата анализа. 

Примечание к статье 3.2.2. На Спортсмена или иное Лицо возлагается 
бремя доказывания на уровне баланса вероятностей наличия отступле-
ния от Международного стандарта для лабораторий, которое могло бы 
по логике вещей стать причиной Неблагоприятного результата анализа. 
Если Спортсмену или иному Лицу удается это сделать, бремя доказывания 
пере  ходит к Антидопинговой организации, которая на приемлемом уровне 
для осуществляющих процедуру слушания экспертов должна доказать, 
что данное отступление не стало причиной Неблагоприятного резуль -
тата анализа. 

3.2.3. Отступление от любого другого Международного стандарта или 
другого антидопингового правила, или политики, установленных в Ко-
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дексе или правилах Антидопинговой организации, не ставшее причиной 
Неблагоприятного результата анализа или другого нарушения антидо-
пинговых правил, не ведет к признанию указанных свидетельств или ре-
зультатов недействительными. Если Спортсмен или иное Лицо смогли до-
казать факт отступления от другого Международного стандарта или дру-
гого антидопингового правила, или политики, которое могло бы по логике 
вещей стать причиной нарушения антидопинговых правил, основанного 
на Неблагоприятном результате анализа, или другого нарушения анти-
допинговых правил, на Антидопинговую организацию возлагается бремя 
доказывания, что указанное отступление не стало причиной Неблагопри-
ятного результата анализа или фактической основой нарушения антидо-
пинговых правил. 

3.2.4. Факты, установленные решением суда или компетентного профес-
сионального дисциплинарного трибунала, на которые не подана апелля-
ция, находящаяся в стадии рассмотрения, будут считаться неопровержи-
мым свидетельством против Спортсмена или иного Лица, которое имеет 
отношение к данным фактам, если только Спортсмен или иное Лицо не до-
кажет, что данное решение нарушило принципы естественного права.

3.2.5. Эксперты, проводящие слушания, во время слушаний по наруше-
ниям антидопинговых правил могут сделать неблагоприятный вывод в от-
ношении Спортсмена или иного Лица, которое обвиняется в нарушении 
антидопинговых правил, на основании отказа данного Спортсмена или 
иного Лица явиться на слушания (либо лично, либо связавшись по теле-
фону, по указанию суда) после соответствующего заблаговременного за-
проса и ответить на вопросы экспертов, проводящих слушания, или Ан-
тидопинговой организации, выдвинувшей обвинение в нарушении антидо-
пинговых правил.

СТАТЬЯ 4. ЗАПРЕЩЕННЫЙ СПИСОК 

4.1. Публикация и пересмотр Запрещенного списка
ВАДА обязано публиковать Запрещенный список в качестве Международного 
стандарта так часто, как это будет необходимо, но не реже одного раза в год. 
Предполагаемое содержание Запрещенного списка и все его изменения бу-
дут предоставляться сразу же Подписавшимся сторонам и правительствам 
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для комментариев и консультаций в письменной форме. Ежегодная версия За-
прещенного списка и все его изменения будут сразу же предоставлены ВАДА 
Подписавшимся сторонам, аккредитованным или одобренным ВАДА лабора-
ториям и правительствам, и будут опубликованы на сайте ВАДА, а Подписав-
шиеся стороны обязаны предпринять соответствующие шаги для предостав-
ления Запрещенного списка всем своим членам и организациям, в них входя-
щим. В правилах каждой Антидопинговой организации должен содержаться 
пункт о том, что если в Запрещенном списке или изменениях к нему не ого-
ворено иначе, Запрещенный список или изменения вступают в силу через три 
месяца после публикации Запрещенного списка ВАДА, без каких-либо даль-
нейших требований к Антидопинговой организации.

Примечание к статье 4.1. Изменения в Запрещенный список будут вноситься 
и публиковаться по мере возникновения необходимости. Однако в целях пред-
сказуемости новый Запрещенный список будет публиковаться каждый год, не-
зависимо от того, были ли внесены изменения. ВАДА всегда будет публиковать 
самую последнюю версию Запрещенного списка на своем сайте. Запрещенный 
список является неотъемлемой частью Международной конвенции «О борьбе 
с допингом в спорте». ВАДА будет информировать Генерального директора 
ЮНЕСКО о любых изменениях в Запрещенном списке.

4.2. Запрещенные субстанции и Запрещенные методы, перечисленные 
в Запрещенном списке

4.2.1. Запрещенные субстанции и Запрещенные методы
Запрещенный список должен включать в себя такие Запрещенные субстан-
ции и Запрещенные методы, которые запрещены к использованию как до-
пинговые все время, то есть как в Соревновательном, так и во Внесорев-
новательном периоде, поскольку они способны улучшать физическую 
форму на предстоящих Соревнованиях или маскировать применение тех 
субстанций и методов, которые запрещены только в Соревновательном пе-
риоде. Запрещенный список может быть расширен ВАДА для конкретного 
вида спорта. Запрещенные субстанции и Запрещенные методы могут быть 
включены либо в общий класс Запрещенного списка (например, анаболиче-
ские агенты), либо со ссылкой на конкретную субстанцию или метод.

Примечание к статье 4.2.1. Использование субстанции во Внесоревнователь-
ный период, которая запрещена только в Соревновательном периоде, не явля-
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ется нарушением антидопинговых правил, если только не обнаружится Небла-
гоприятный результат анализа на наличие субстанции или ее Метаболитов, 
или Маркеров в Пробе, взятой во время Соревнований.

4.2.2. Особые субстанции
Все Запрещенные субстанции, за исключением субстанций класса ана-
болических агентов и гормонов, а также стимуляторов и антагонистов 
гормонов и модуляторов, обозначенных в качестве таковых в Запрещен-
ном списке, будут считаться «особыми» субстанциями для целей приме-
нения статьи 10. Запрещенные методы не входят в категорию «Особые 
субстанции».

Примечание к статье 4.2.2. Особые субстанции, указанные в статье 4.2.2, 
в любом случае не должны считаться менее важными или менее опасными, 
чем другие допинговые субстанции. Просто они более вероятно могли по-
требляться Спортсменом для иных целей, чем повышение спортивных ре-
зультатов.

4.2.3. Новые классы Запрещенных субстанций
Если ВАДА расширит Запрещенный список, добавив к нему новый класс 
Запрещенных субстанций, согласно статье 4.1, то Исполнительный коми-
тет ВАДА должен определить, является ли одна из них или все Запрещен-
ные субстанции в рамках нового класса Особыми субстанциями в соответ-
ствии со статьей 4.2.2.

4.3. Критерии включения субстанций и методов в Запрещенный список
ВАДА будет следовать следующим критериям, принимая решение о вклю-
чении субстанции или метода в Запрещенный список:

4.3.1. Субстанция или метод должны быть рассмотрены на предмет их 
включения в Запрещенный список, если ВАДА по собственному усмотре-
нию определяет, что данная субстанция или метод отвечают любым двум 
из трех критериев.

4.3.1.1. Медицинские или другие научные данные, фармакологический эф-
фект или опыт свидетельствуют о том, что данная субстанция или метод 
сами по себе или в комбинации с другими субстанциями или методами 
способны улучшать или улучшают спортивные результаты.
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Примечание к статье 4.3.1.1. Эта статья предусматривает возможность 
того, что существуют субстанции, которые при использовании их каждой 
в отдельности не являются запрещенными, но будут запрещены при использо-
вании в комбинации с другими определенными субстанциями. Субстанция, до-
бавляемая в Запрещенный список из-за того, что она может улучшить спор-
тивные результаты только в комбинации с другой субстанцией, должна быть 
отмечена как таковая и запрещена только тогда, когда имеется доказатель-
ство совместного использования обеих субстанций.

4.3.1.2. Медицинские и другие научные данные, фармакологический эф-
фект или опыт свидетельствуют о том, что использование данной субстан-
ции или метода представляет реальный или потенциальный риск для здо-
ровья Спортсмена.

4.3.1.3. ВАДА принимает решение о том, что использование данной суб-
станции или метода противоречит духу спорта, о чем было сказано в части 
Кодекса «Введение».

4.3.2. Субстанция или метод также должны вноситься в Запрещенный 
список, если ВАДА определяет, что существуют медицинские или дру-
гие научные доказательства, фармакологический эффект или опыт, сви-
детельствующие о том, что данная субстанция или метод способны ма-
скировать использование других Запрещенных субстанций и Запрещен-
ных методов.

Примечание к статье 4.3.2. Ежегодно в качестве одного из этапов процесса 
все Подписавшиеся стороны, правительства и другие заинтересованные сто-
роны приглашаются прокомментировать ВАДА содержание Запрещенного 
списка.

4.3.3. Решение ВАДА о включении той или иной субстанции или метода 
в Запрещенный список, классификация субстанций по категориям в Запре-
щенном списке, и классификация по субстанциям, запрещенным все время 
или только в Соревновательный период, является окончательным и не мо-
жет быть предметом обсуждения со стороны Спортсмена или иного Лица 
на основании того, что данная субстанция или метод не являлись маскиру-
ющим агентом, не могли улучшить результаты, не несли риск для здоровья 
или не противоречили духу спорта.



Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015 31

4.4. Разрешение на терапевтическое использование (ТИ)

4.4.1. Наличие Запрещенной субстанции или ее Метаболитов, или Марке-
ров, Использование или Попытка Использования Запрещенной субстанции 
или Запрещенного метода, Обладание Запрещенными субстанциями или 
Запрещенными методами, или Назначение Запрещенной субстанции или 
Запрещенного метода, соответствующие разрешению на терапевтическое 
использование, которое было выдано на основании Международного стан-
дарта по терапевтическому использованию, не должны считаться наруше-
нием антидопинговых правил.

4.4.2. Спортсмены, которые не являются Спортсменами международного 
уровня, должны обращаться в его или ее Национальную антидопинговую 
организацию для получения ТИ. Если Национальная антидопинговая ор-
ганизация отказывает в выдаче ТИ, Спортсмен имеет право подать апел-
ляцию исключительно в апелляционный орган национального уровня, 
предусмотренный в статье 13.2.2 и 13.2.3.

4.4.3 Спортсмен, который является Спортсменом международного уровня, 
должен подавать запрос в его или ее Международную федерацию. 

4.4.3.1 Если Спортсмен уже имеет ТИ, выданное его или ее Национальной 
антидопинговой организацией, на соответствующую субстанцию или ме-
тод, и если ТИ отвечает критериям, изложенным в Международном стан-
дарте по терапевтическому использованию, то Международная федерация 
должна признать его. Если Международная федерация считает, что ТИ не 
отвечает критериям, содержащимся в Международном стандарте по тера-
певтическому использованию, и отказывается его признавать, Междуна-
родная федерация незамедлительно должна известить Спортсмена и его 
Национальную антидопинговую организацию с указанием причин отказа. 
В этом случае Спортсмен или Национальная антидопинговая организация 
могут в течение 21 дня с даты такого уведомления передать дело на рас-
смотрение ВАДА. Если дело было передано ВАДА для рассмотрения, ТИ, 
выданное Национальной антидопинговой организацией, продолжает дей-
ствовать для Соревновательного и Внесоревновательного Тестирования 
на национальном уровне (но недействительно для Соревнований междуна-
родного уровня) до принятия решения ВАДА. Если дело не было передано 
в ВАДА для рассмотрения, ТИ становится недействительным для любых 
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целей по истечении 21-дневного срока, предусмотренного для подачи ТИ 
на рассмотрение.

4.4.3.2. Если Спортсмен не имеет ТИ, выданного своей Национальной ан-
тидопинговой организацией в отношении соответствующей субстанции 
или метода, Спортсмен должен подать запрос напрямую в свою Между-
народную федерацию, как только возникнет такая необходимость. Если 
Международная федерация (или Национальная антидопинговая орга-
низация, в случаях когда она согласились рассмотреть запрос от имени 
Международной федерации) отказывает Спортсмену, она должна неза-
медлительно известить Спортсмена об этом с указанием причин отказа. 
Если Международная федерация предоставляет Спортсмену ТИ, она 
должна уведомить об этом не только Спортсмена, но и его или ее На-
циональную антидопинговую организацию, и если Национальная анти-
допинговая организация посчитает, что ТИ не отвечает критериям, уста-
новленным Международным стандартом по терапевтическому использо-
ванию, то она имеет право в течение 21 дня с даты уведомления пере-
дать это дело в ВАДА для рассмотрения. Если Национальная антидопин-
говая организация передает дело в ВАДА для рассмотрения, ТИ, выданное 
Международной федерацией, остается в силе для Соревнований между-
народного уровня и Внесоревновательного Тестирования (но не распро-
страняется на Соревнования национального уровня) до принятия реше-
ния ВАДА. Если Национальная антидопинговая организация не передает 
дело в ВАДА для рассмотрения, ТИ, выданное Международной федера-
цией, становится действительным также для Соревнований националь-
ного уровня по истечении 21-дневного срока, предусмотренного для по-
дачи ТИ на рассмотрение.

Примечание к статье 4.4.3. Если Международная федерация отказывается 
признавать ТИ, выданное Национальной антидопинговой организацией, потому 
что не хватает медицинских документов или другой информации для удовлет-
ворения критериев, установленных Международным стандартом по терапев-
тическому использованию, дело не должно передаваться в ВАДА. Напротив, па-
кет документов должен быть дополнен и повторно передан в Международную 
федерацию для рассмотрения. Если Международной федерацией для Тестиро-
вания был выбран Спортсмен, не являющийся Спортсменом международного 
уровня, то она должна признавать ТИ, выданное такому Спортсмену Нацио-
нальной антидопинговой организацией.
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4.4.4. Организатор крупного спортивного мероприятия может потребо-
вать от Спортсменов подавать запросы на ТИ, в случае если они хотят Ис-
пользовать Запрещенную субстанцию или Запрещенный метод в связи со 
Спортивным мероприятием. 

В этом случае

4.4.4.1. Организатор крупного спортивного мероприятия должен обеспе-
чить доступный процесс подачи Спортсменом запроса на ТИ, если у него 
его нет. В случае выдачи ТИ оно имеет силу только на данном Спортивном 
мероприятии. 

4.4.4.2. Если у Спортсмена уже есть ТИ, выданное его или ее Нацио-
нальной антидопинговой организацией или Международной федерацией, 
и если данное ТИ соответствует критериям, установленным в Междуна-
родном стандарте по терапевтическому использованию, Организатор 
крупного спортивного мероприятия должен признавать такое ТИ. Если 
Организатор крупного спортивного мероприятия считает, что ТИ не соот-
ветствует данным критериям, и отказывается его признавать, он должен 
не  замедлительно проинформировать об этом Спортсмена с объяснением 
причин отказа. 

4.4.4.3. Решение Организатора крупного спортивного мероприятия при-
знавать или не признавать ТИ может быть обжаловано Спортсменом ис-
ключительно в независимый орган, созданный или назначенный для этих 
целей Организатором крупного спортивного мероприятия. Если Спор-
тсмен не подает апелляцию (или если решение по апелляции принимается 
не в его пользу), он или она не могут Использовать соответствующую За-
прещенную субстанцию или Запрещенный метод в отношении Спортив-
ного мероприятия, однако любое ТИ, выданное его или ее Национальной 
антидопинговой организацией или Международной федерацией на дан-
ную субстанцию или метод, продолжает действовать за рамками Спортив-
ного мероприятия.

Примечание к статье 4.4.4.3. Например, подразделение Ad Hoc КАС или по-
добный орган может выступать в качестве независимой апелляционной ин-
станции для отдельных Спортивных мероприятий, или ВАДА может согла-
ситься выполнять такую функцию. Если ни КАС, ни ВАДА не выполняют ука-
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занную функцию, у ВАДА остается право (но не обязательство) пересматри-
вать в любое время решения по ТИ, вынесенные в отношении Спортивного ме-
роприятия, в соответствии со статьей 4.4.6. 

4.4.5. Если Антидопинговой организацией для Тестирования был отобран 
Спортсмен, не являющийся Спортсменом международного или нацио-
нального уровня, который Использует Запрещенную субстанцию или За-
прещенный метод в терапевтических целях, Антидопинговая организация 
может разрешить ему или ей подать запрос на ретроактивное ТИ.

4.4.6. ВАДА должно пересматривать решение Международной федерации 
не признавать разрешение на ТИ, выданное Национальной антидопинго-
вой организацией, которое было ему передано Спортсменом или Нацио-
нальной антидопинговой организацией Спортсмена. Кроме того, ВАДА 
должно пересматривать решение Международной федерации о выдаче ТИ, 
которое было направлено Национальной антидопинговой организацией 
Спортсмена. ВАДА может пересматривать любые другие решения по ТИ 
в любое время по просьбе заинтересованных сторон или по собственной 
инициативе. Если решение о выдаче ТИ отвечает всем критериям, уста-
новленным Международным стандартом по терапевтическому использо-
ванию, ВАДА не будет его изменять. Если решение не отвечает указанным 
критериям, ВАДА отзовет его.

Примечание к статье 4.4.6. ВАДА имеет право назначать оплату для покры-
тия расходов по: 
а) пересмотру, которое было запрошено в соответствии со статьей 4.4.
б) любому пересмотру, которое оно осуществило, и по которому решение 
было отменено.

4.4.7. Любое решение по ТИ Международной федерации (или Националь-
ной антидопинговой организации, согласившейся рассмотреть заявле-
ние от имени Международной федерации), которое не было пересмотрено 
ВАДА или которое было пересмотрено ВАДА, но не было отменено по ре-
зультатам пересмотра, может быть обжаловано Спортсменом и (или) На-
циональной антидопинговой организацией исключительно в КАС.

Примечание к статье 4.4.7. В указанных случаях решение, на которое пода-
ется апелляция, является решением Международной федерации по ТИ, а не ре-
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шением ВАДА не пересматривать решение по ТИ или, рассмотрев материалы 
дела, не отменять его. Однако срок на подачу апелляции начинается только по-
сле принятия ВАДА решения. В любом случае, рассматривало ли ВАДА это дело 
или нет, ВАДА должно быть уведомлено об апелляции на случай, если оно по-
считает необходимым участвовать в рассмотрении апелляции. 

4.4.8. Решение ВАДА об отмене ТИ может быть обжаловано Спортсменом, 
Национальной антидопинговой организацией и (или) Международной фе-
дерацией исключительно в КАС.

4.4.9. Неспособность принять решение в течение разумного срока по долж-
ным образом поданному заявлению на выдачу/признание ТИ или на пере-
смотр решения по ТИ будет считаться отказом по данному заявлению.

4.5. Программа мониторинга
ВАДА после консультаций с Подписавшимися сторонами и правитель-
ствами должно разработать программу мониторинга субстанций, которые 
не входят в Запрещенный список, но злоупотребление которыми ВАДА хо-
тело бы отслеживать для обнаружения случаев неправильного использова-
ния в спорте. Перед любыми Тестированиями ВАДА должно публиковать 
список таких субстанций, которые будут отслеживаться. Лаборатории бу-
дут периодически информировать ВАДА о зафиксированных случаях Ис-
пользования или присутствия таких субстанций по совокупности по видам 
спорта и о том, были ли Пробы взяты в Соревновательном или во Внесорев-
новательном периоде. Такие отчеты не будут содержать никакой дополни-
тельной информации относительно конкретных Проб. ВАДА как минимум 
один раз в год должно предоставлять общую статистическую информацию 
по видам спорта об этих дополнительных субстанциях Международным 
федерациям и Национальным антидопинговым организациям. ВАДА обя-
зано обеспечить строгую конфиденциальность информации в отношении 
конкретных Спортсменов. Использование, о котором было заявлено, или 
наличие мониторируемых субстанций не должно рассматриваться как на-
рушение антидопинговых правил.
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СТАТЬЯ 5. ТЕСТИРОВАНИЕ И РАССЛЕДОВАНИЯ

5.1. Цель Тестирования и расследований
Тестирование и расследования могут проводиться исключительно в целях 
борьбы с допингом.

5.1.1. Тестирование должно проводиться с целью получения доказатель-
ства соблюдения (либо несоблюдения) Спортсменом предусмотренного 
Кодексом строгого запрета на наличие/Использование Запрещенной суб-
станции или Запрещенного метода посредством метода лабораторного 
анализа.

5.1.2. Расследования должны проводиться:
a)  в отношении Атипичных результатов анализа и Неблагоприятных ре-

зультатов по паспорту, согласно статьям 7.4 и 7.5, должен быть прове-
ден сбор информации либо доказательств (включая, в частности, доказа-
тельства, полученные методом лабораторного анализа) с целью установ-
ления факта, имело ли место нарушение антидопинговых правил по ста-
тьям 2.1 и (или) 2.2;

(б)  в отношении наличия иных оснований предполагать, что имело место 
нарушение антидопинговых правил, согласно статьям 7.6 и 7.7, должен 
быть проведен сбор информации либо доказательств (включая, в част-
ности, доказательства, полученные иными способами помимо метода 
лабораторного анализа) с целью установления факта, имело ли место 
нарушение антидопинговых правил по какой-либо из статей 2.2-2.10.

5.2. Пределы полномочий в сфере Тестирования
Любой Спортсмен может в любое время и в любом месте получить уве-
домление со стороны любой Антидопинговой организации, обладающей 
правом проводить его или ее Тестирование, о необходимости предоста-
вить Пробу. Указанные нормы применяются с учетом возможного ограни-
чения юрисдикции Антидопинговых организаций в связи с Тестированием 
в Соревновательный период согласно статье 5.3.

5.2.1. Каждая Национальная антидопинговая организация уполномочена 
проводить Соревновательное и Внесоревновательное Тестирование всех 
Спортсменов, которые являются гражданами, резидентами, обладателями 
лицензии или членами спортивных организаций соответствующей страны, 



Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015 37

либо которые находятся на территории страны данной Национальной ан-
тидопинговой организации.

5.2.2. Каждая Международная федерация уполномочена проводить Со-
ревновательное и Внесоревновательное Тестирование всех Спортсменов, 
на которых распространяются ее правила, в том числе Спортсменов, уча-
ствующих в международных Спортивных мероприятиях, организуемых 
по правилам данной Международной федерации, либо являющихся чле-
нами или обладателями лицензии соответствующей Международной фе-
дерации или Национальных федераций-членов, либо членов таких Нацио-
нальных федераций.

5.2.3. Каждый Организатор крупного спортивного мероприятия, вклю-
чая Международный олимпийский комитет и Международный паралим-
пийский комитет, уполномочен проводить Соревновательное Тестирова-
ние в связи со Спортивным мероприятием под его юрисдикцией, а также 
Внесоревновательное Тестирование всех Спортсменов, заявленных к уча-
стию в одном из предстоящих Спортивных мероприятий под его юрисдик-
цией, либо на которых на ином основании распространяются полномочия 
Организатора крупного спортивного мероприятия по проведению Тести-
рования в связи с предстоящим Спортивным мероприятием.

5.2.4. ВАДА уполномочено проводить Соревновательное и Внесоревнова-
тельное Тестирование в соответствии со статьей 20.

5.2.5. Антидопинговые организации вправе тестировать любых Спортсме-
нов, не ушедших из спорта, на которых распространяются полномочия со-
ответствующих Антидопинговых организаций по проведению Тестирова-
ния, включая Спортсменов, отбывающих срок Дисквалификации.

5.2.6. Если Международная федерация или Организатор крупного спор-
тивного мероприятия делегирует либо передает по договору какой-либо 
объем полномочий по проведению Тестирования Национальной антидо-
пинговой организации (непосредственно или при посредничестве Нацио-
нальной федерации), такая Национальная антидопинговая организация 
вправе за свой счет отобрать Пробы сверх установленного Международ-
ной федерацией или Организатором крупного спортивного мероприятия 
плана либо поручить лаборатории проведение дополнительных типов ана-
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лиза. В случае отбора Проб или проведения дополнительных типов ана-
лиза сверх установленного Международной федерацией или Организато-
ром крупного спортивного мероприятия плана соответствующая Между-
народная федерация или Организатор крупного спортивного мероприя-
тия должны быть уведомлены об этом.

Примечание к статье 5.2. Дополнительные полномочия по проведению Тести-
рования могут быть установлены двусторонними или многосторонними согла-
шениями между Подписавшимися сторонами. Если Спортсмен прямо не обо-
значил 60-минутный интервал для Тестирования либо не выразил иным обра-
зом согласие быть протестированным в пределах описываемого ниже периода 
времени, для проведения Тестирования Спортсмена в период времени между 
23:00 и 06:00 у Антидопинговой организации должны иметься серьезные и обо-
снованные подозрения, что Спортсмен может нарушать антидопинговые пра-
вила. Попытка оспорить факт того, обладала ли Антидопинговая организация 
достаточными основаниями для проведения Тестирования в указанный времен-
ной период, не является допустимым средством защиты в деле о нарушении 
антидопинговых правил, основанием для которого послужили такой тест либо 
попытка проведения такого теста.

5.3. Тестирование в Соревновательный период

5.3.1. За исключением специально оговоренных ниже случаев, только одна 
организация должна отвечать за инициирование и организацию Тести-
рования в Соревновательный период на Объектах спортивных меропри-
ятий. В рамках Международных спортивных мероприятий отбор Проб 
должен быть инициирован и организован международной организацией, 
под чьей юрисдикцией проводится данное Спортивное мероприятие (на-
пример, Международным олимпийским комитетом в связи с Олимпий-
скими играми, Международной федерацией в связи с чемпионатом мира 
и Панамериканской спортивной организацией в связи с Панамериканскими 
играми). В рамках Национальных спортивных мероприятий отбор Проб 
должен быть инициирован и организован Национальной антидопинговой 
организацией страны проведения Спортивного мероприятия. По требова-
нию организации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное меро-
приятие, проведение любого Тестирования, планируемого вне Объектов 
спортивного мероприятия, но в Период проведения спортивного меропри-
ятия, должно быть согласовано с такой организацией.
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Примечание к статье 5.3.1. Некоторые организации, под чьей юрисдикцией 
проводятся Международные спортивные мероприятия, могут инициировать 
Тестирование в Период проведения спортивного мероприятия вне Объектов 
спортивного мероприятия и, таким образом, могут счесть необходимым коор-
динировать свои действия по проведению такого Тестирования с программой 
Тестирования, реализуемой Национальной антидопинговой организацией.

5.3.2. Если Антидопинговая организация, которая при иных обстоятельствах 
обладала бы полномочиями проводить Тестирование, но которая не является 
организацией, ответственной за инициирование и организацию Тестирова-
ния в рамках Спортивного мероприятия, хотела бы провести Тестирование 
Спортсменов на Объектах спортивного мероприятия в Период проведе-
ния спортивного мероприятия, то такая Антидопинговая организация обя-
зана до начала проведения Тестирования связаться с организацией, под чьей 
юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие, для получения разре-
шения на проведение и координирование такого Тестирования. Если Анти-
допинговая организация не удовлетворена ответом организации, под чьей 
юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие, то Антидопинговая ор-
ганизация вправе, в соответствии с опубликованными ВАДА процедурами, 
обратиться в ВАДА за разрешением на проведение Тестирования и с прось-
бой определить порядок координирования такого Тестирования. ВАДА не 
вправе давать разрешение на проведение такого Тестирования до консуль-
таций с и информирования организации, под чьей юрисдикцией проводится 
Спортивное мероприятие. Решение ВАДА является окончательным и об-
жалованию не подлежит. Если иное не указано в доверенности на проведе-
ние Тестирования, соответствующее Тестирование должно осуществляться 
по типу Внесоревновательного. Обработка результатов в связи с таким Те-
стированием будет обязанностью Антидопинговой организации, иницииро-
вавшей Тестирование, если иное не предусмотрено правилами организации, 
под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие.

Примечание к статье 5.3.2. До согласования полномочий Национальной антидо-
пинговой организации инициировать и проводить Тестирование в рамках Меж-
дународного спортивного мероприятия ВАДА обязано провести консультации 
с международной организацией, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное 
мероприятие. До согласования полномочий Международной федерации иниции-
ровать и проводить Тестирование в рамках Национального спортивного меро-
приятия ВАДА обязано провести консультации с Национальной антидопинговой 
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организацией страны, где проходит Спортивное мероприятие. Антидопинговая 
организация, «инициирующая и организующая Тестирование», вправе по своему 
усмотрению вступать в соглашения с другими организациями, делегируя им пол-
номочия по отбору Проб или по иными аспектам процедуры Допинг-контроля.

5.4 План отбора Проб

5.4.1. С учетом итогов консультаций с Международными федерациями 
и иными Антидопинговыми организациями, ВАДА утвердит Техническое 
руководство к Международному стандарту по тестированию и расследова-
ниям, которое, основываясь на системе оценки рисков, устанавливает, какие 
Запрещенные субстанции и (или) Запрещенные методы являются наиболее 
рисковыми в определенных видах спорта и спортивных дисциплинах.

5.4.2. Исходя из соответствующей системы оценки рисков, каждая Анти-
допинговая организация, обладающая полномочиями проводить Тестиро-
вание, обязана с учетом требований Международного стандарта по тести-
рованию и расследованиям разработать и применять эффективный, осно-
ванный на анализе информации, фактически обоснованный план отбора 
Проб, который будет обеспечивать соразмерное результатам оценки рисков 
распределение Проб между дисциплинами, категориями Спортсменов, 
типами Тестирования, типами отбираемых Проб и типами анализа Проб. 
Любая Антидопинговая организация обязана по требованию ВАДА предо-
ставить ему копию ее актуального плана отбора Проб.

5.4.3. Где это оправданно, Тестирование должно быть скоординировано 
посредством АДАМС или иной одобренной ВАДА системы с целью повы-
шения эффективности Тестирования посредством максимальной согласо-
ванности действий Антидопинговых организаций и во избежание необо-
снованного многократного Тестирования.

5.5. Требования к Тестированию
Все Тестирование должно осуществляться в соответствии с Международ-
ным стандартом по тестированию и расследованиям.

5.6. Информация о местонахождении Спортсмена
Спортсмены, включенные в Регистрируемый пул тестирования их Меж-
дународной федерации и (или) Национальной антидопинговой организа-
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ции, обязаны предоставлять информацию о своем местонахождении в по-
рядке, предусмотренном Международным стандартом по тестированию 
и расследованиям. Международные федерации и Национальные антидо-
пинговые организации обязаны координировать свою деятельность в связи 
с составлением списков таких Спортсменов и сбором информации об их 
местонахождении. Каждая Международная федерация и каждая Нацио-
нальная антидопинговая организация обязаны посредством АДАМС или 
иной одобренной ВАДА системы сообщать список Спортсменов, вклю-
ченных в их Регистрируемый пул тестирования, либо перечисляя Спор-
тсменов поименно, либо описывая критерии, позволяющие четко, одно-
значно определить входящих в него Спортсменов. Спортсмены должны 
быть предварительно уведомлены о включении в Регистрируемый пул те-
стирования, а также об исключении из него. К информации о местонахож-
дении, которую Спортсмен предоставляет в период нахождения в Реги-
стрируемом пуле тестирования, будут иметь доступ через АДАМС или 
иную одобренную ВАДА систему ВАДА и иные Антидопинговые организа-
ции, обладающие полномочиями проводить Тестирование данного Спор-
тсмена согласно статье 5.2. В отношении данной информации во всех слу-
чаях должен соблюдаться режим строгой конфиденциальности; она может 
быть использована исключительно в целях планирования, координирова-
ния или практического осуществления Допинг-контроля, в рамках проце-
дур передачи информации, относящейся к Биологическому паспорту спор-
тсмена, или иных результатов лабораторного анализа, в целях содействия 
процедурам расследования возможного нарушения антидопинговых пра-
вил. Такая информация, когда она более не может служить указанным це-
лям, должна быть уничтожена, в соответствии с Международным стандар-
том по защите частной жизни и персональных данных.

5.7. Возвращение ушедших из спорта Спортсменов к участию 
в Соревнованиях

5.7.1. Если Спортсмен международного уровня или национального уровня, 
состоящий в Регистрируемом пуле тестирования, уходит из спорта, но 
впоследствии выражает намерение вернуться к полноценному участию 
в спорте, то такой Спортсмен не вправе принимать участие в Соревнова-
ниях в рамках Международных спортивных мероприятий или Националь-
ных спортивных мероприятий, если он или она не обеспечит свою доступ-
ность для Тестирования, за шесть месяцев направив письменное предвари-
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тельное уведомление о своем намерении вернуться в спорт в соответству-
ющую Международную федерацию и Национальную антидопинговую ор-
ганизацию. ВАДА, с учетом мнения соответствующих Международной фе-
дерации и Национальной антидопинговой организации, может допустить 
исключение из правила о предварительном письменном уведомлении за 
шесть месяцев до планируемой даты возвращения в спорт, в случаях когда 
строгое применение данного правила было бы очевидно несправедливым 
по отношению к Спортсмену. На такое решение ВАДА может быть подана 
апелляция в соответствии со статьей 13.

5.7.1.1. Все соревновательные результаты, полученные в нарушение ста-
тьи 5.7.1, должны быть аннулированы.

5.7.2. Если к Спортсмену применена или должна быть применена санкция 
в виде Дисквалификации, и Спортсмен уходит из спорта до завершения 
срока Дисквалификации, но впоследствии выражает намерение вернуться 
к полноценному участию в спорте, то такой Спортсмен не вправе прини-
мать участие в Соревнованиях в рамках Международных спортивных ме-
роприятий или Национальных спортивных мероприятий, если он или она 
не обеспечит свою доступность для Тестирования, за шесть месяцев на-
правив письменное предварительное уведомление о своем намерении вер-
нуться в спорт (либо за период времени, соответствующий сроку Дисквали-
фикации, не отбытому Спортсменом с даты ухода из спорта, если данный 
срок составлял более шести месяцев) в соответствующую Международ-
ную федерацию и Национальную антидопинговую организацию.

5.8. Расследования и сбор информации
Антидопинговые организации обязаны принимать необходимые меры 
для обеспечения своей способности осуществлять все указанные ниже 
действия, где это применимо и соответствует положениям Международ-
ного стандарта по тестированию и расследованиям.

5.8.1. Получать, оценивать и обрабатывать информацию, имеющую отно-
шение к борьбе с допингом, из всех доступных источников с целью инфор-
мированного содействия при разработке эффективного, основанного на ана-
лизе информации и фактически обоснованного плана отбора Проб, при пла-
нировании Целевого тестирования и (или) в рамках создания базы для рас-
следования случая (ев) возможного нарушения антидопинговых правил.
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5.8.2. Проводить расследования в связи с Атипичными результатами ана-
лиза и Неблагоприятными результатами по паспорту, согласно статьям 
7.4 и 7.5, соответственно.

5.8.3. Проводить расследования в связи с любой иной информацией, отно-
сящейся или нет к результатам лабораторных исследований, либо в связи 
с полученной от третьих лиц информацией, свидетельствующей о факте 
возможного (ых) нарушения (ий) антидопинговых правил, согласно ста-
тьям 7.6 и 7.7, с целью либо исключить факт возможного нарушения анти-
допинговых правил, либо получить доказательства, на основании которых 
возможно будет инициировать процедуры в связи с фактом возможного на-
рушения антидопинговых правил.

СТАТЬЯ 6. АНАЛИЗ ПРОБ

Анализ Проб должен проводиться в соответствии со следующими прин-
ципами.

6.1. Использование аккредитованных и одобренных лабораторий
Для целей статьи 2.1 Пробы должны анализироваться исключительно в ак-
кредитованных ВАДА лабораториях либо в лабораториях, иным образом 
одобренных ВАДА. Выбор аккредитованной ВАДА или одобренной ВАДА 
лаборатории для проведения анализа Проб должен осуществляться исклю-
чительно Антидопинговой организацией, ответственной за обработку ре-
зультатов. 

Примечание к статье 6.1. С целью сокращения стоимости организации ла-
бораторного анализа Проб и упрощения транспортировки Проб с учетом гео -
графических особенностей местности, где проводится отбор, ВАДА может 
одобрять лаборатории, не являющиеся аккредитованными ВАДА, для прове-
дения определенных типов анализа, например, анализа Проб крови, которые 
должны доставляться с места их отбора в лабораторию до истечения опре-
деленного срока. Прежде чем одобрить любую подобную лабораторию, ВАДА 
будет проверять ее на соответствие установленному ВАДА высокому уровню 
стандартов проведения анализа и осуществления процедур приема, хранения 
и транспортировки Проб. Факт нарушения статьи 2.1 может быть установ-
лен исключительно в результате анализа Проб аккредитованной ВАДА лабо-

СТАТЬЯ 6. АНАЛИЗ ПРОБ
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раторией либо иной лабораторией, одобренной ВАДА. Факт нарушения других 
статей может быть установлен с использованием результатов лаборатор-
ного анализа, проведенного иными лабораториями, если такие результаты яв-
ляются надежными.

6.2. Цель отбора и анализа Проб
Анализ Проб должен проводиться с целью выявления Запрещенных суб-
станций и Запрещенных методов, входящих в Запрещенный список, и иных 
субстанций согласно указаниям ВАДА в соответствии со статьей 4.5, либо 
с целью содействия Антидопинговой организации в создании профилей 
соответствующих параметров мочи, крови или иного биологического об-
разца Спортсмена, включая генные или геномные профили, либо в лю-
бых иных законных целях в рамках борьбы с допингом. Пробы могут отби-
раться и храниться для целей последующего анализа.

Примечание к статье 6.2. Например, соответствующая информация по про-
филю Спортсмена может быть использована для организации Целевого те-
стирования либо в качестве доказательства по делу о возможном нарушении 
антидопинговых правил согласно статье 2.2, либо в обеих целях.

6.3. Проведение анализа Проб в научных целях
Ни одна Проба не может быть исследована в научных целях без письмен-
ного согласия Спортсмена. С Проб, анализ которых проводится для це-
лей иных, нежели предусмотренных статьей 6.2, должны быть удалены все 
идентифицирующие признаки, чтобы такие Пробы невозможно было соот-
нести с определенным Спортсменом.

Примечание к статье 6.3. Как и в случае большинства исследований, прово-
дящихся в медицинской сфере, использование анонимных Проб для целей про-
верки качества, улучшения качества или установления референтных популяций 
не признается исследованием в научных целях.

6.4. Стандарты анализа Проб и отчетности
Лаборатории обязаны проводить анализ Проб и предоставлять резуль-
таты анализа в соответствии с Международным стандартом для лаборато-
рий. С целью обеспечения эффективности Тестирования, Технический до-
кумент, на который ссылается статья 5.4.1, устанавливает разработанные 
на основе оценки рисков перечни типов анализа Проб для отдельных видов 
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спорта и спортивных дисциплин, и лаборатории обязаны проводить анализ 
Проб в соответствии с данными перечнями типов анализа за исключением 
следующих случаев.

6.4.1. Антидопинговые организации могут запросить у лабораторий прове-
дение анализа принадлежащих им Проб по программе, более широкой, не-
жели описанной в Техническом документе.

6.4.2. Антидопинговые организации вправе запрашивать у лабораторий 
проведение принадлежащих им Проб по программе, сокращенной по срав-
нению с описанной в Техническом документе, только в тех случаях, когда 
ВАДА сочло убедительными их доводы, что в связи с особыми условиями, 
созданными в их стране либо в их виде спорта, что доказывается планом 
отбора Проб такой Антидопинговой организации, более уместным было бы 
применение сокращенной программы лабораторного анализа.

6.4.3. Как предусматривается Международным стандартом для лаборато-
рий, лаборатории вправе по собственной инициативе и за свой счет про-
водить анализ Проб с целью выявления Запрещенных субстанций или За-
прещенных методов, не охваченных применимым перечнем типов анализа 
Проб, предусмотренным Техническим документом, и не определенных 
для специального анализа организацией, ответственной за инициирование 
и проведение Тестирования. Отчеты о результатах такого анализа должны 
предоставляться по тем же правилам, что и отчеты о результатах любого 
иного лабораторного анализа; они имеют такое же юридическое значение 
и юридические последствия, как и результаты любого иного лабораторного 
анализа.

Примечание к статье 6.4. Целью данной статьи является распространение 
принципа «интеллектуального Тестирования» на применение перечней типов 
анализа Проб, что должно способствовать, возможно, более эффективному 
и результативному выявлению допинга. Мы признаем, что ресурсы, отведен-
ные для борьбы с допингом, ограничены, и что расширение перечня типов ана-
лиза Проб может в некоторых видах спорта и странах вести к уменьшению 
числа анализируемых Проб.
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6.5. Дополнительный анализ Проб
Любая Проба может быть подвергнута дополнительному анализу по за-
просу Антидопинговой организации, ответственной за обработку результа-
тов, в любое время до того, как результаты лабораторного анализа по обеим 
Пробам А и Б (либо результаты анализа Пробы А, если не было использо-
вано право на анализ Пробы Б или он не будет проводиться) были сооб-
щены ею Спортсмену в качестве основания обвинения в возможном нару-
шении антидопинговых правил по статье 2.1. 
Пробы могут быть сохранены и может быть проведен их последующий до-
полнительный анализ для целей статьи 6.2 в любое время исключительно 
по указанию Антидопинговой организации, которая инициировала и орга-
низовала отбор Проб, либо по указанию ВАДА (во всех случаях хранение 
Проб или последующий дополнительный анализ, инициированные ВАДА, 
будут осуществляться за счет ВАДА). Дополнительный анализ Проб дол-
жен осуществляться в соответствии с требованиями Международного 
стандарта для лабораторий и Международного стандарта по тестированию 
и расследованиям.

СТАТЬЯ 7. ОБРАБОТКА РЕЗУЛЬТАТОВ

Каждая Антидопинговая организация, проводящая обработку результа-
тов, должна разработать предваряющую слушания процедуру ведения дел 
по возможным нарушениям антидопинговых правил, которая будет стро-
иться на следующих принципах. 

Примечание к статье 7. Многие Подписавшиеся стороны разработали свои 
процедуры обработки результатов. Хотя указанные различные процедуры не со-
всем совпадают, многие из них были признаны справедливыми и эффективными 
системами для целей осуществления обработки результатов. Данный Кодекс не 
заменяет системы обработки результатов каждой из Подписавшихся сторон. 
Однако данная статья содержит основополагающие принципы для обеспечения 
фундаментальной объективности процесса обработки результатов, которые 
должны соблюдаться каждой Подписавшейся стороной. Конкретные антидо-
пинговые правила каждой Подписавшейся стороны должны соответствовать 
этим основным принципам. Не все антидопинговые разбирательства, иници-
ированные Антидопинговой организацией, должны иметь стадию слушаний. 
Могут быть дела, где Спортсмен или иное Лицо согласны с санкцией, которая 
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либо обязательна в силу Кодекса или которую Антидопинговая организация счи-
тает соответствующей в тех случаях, где допускается гибкость в назначении 
санкций. Во всех случаях санкция, вынесенная на основании указанного соглаше-
ния, должна быть сообщена сторонам, которые имеют право на подачу апелля-
ции в соответствии со статьей 13.2.3, как это предусмотрено в статье 14.2.2, 
и Публично обнародована, как это предусмотрено в статье 14.3.2. 

7.1. Ответственность за проведение обработки результатов
За исключением случаев, предусмотренных ниже статьями 7.1.1 и 7.1.2, 
обработка результатов и слушания должны входить в обязанность и про-
водиться по процедурным правилам Антидопинговой организации, ини-
циировавшей и осуществивший сбор Проб (или, если сбор Проб не прово-
дился, Антидопинговой организацией, которая первая проинформировала 
Спортсмена или иное Лицо о возможном нарушении антидопинговых пра-
вил и впоследствии должным образом расследует данное нарушение ан-
тидопинговых правил). Вне зависимости от того какая организация осу-
ществляет обработку результатов или слушания, принципы, закрепленные 
в данной статьей и статье 8, должны соблюдаться, а правила, указанные 
в статье 23.2.2, подлежащие инкорпорированию без значительных измене-
ний, должны применяться. 

В случае возникновения между Антидопинговыми организациями спора 
по поводу того, в чьи обязанности входит обработка результатов, ВАДА 
должно принять решение о том, какая организация несет ответственность 
за это. На решение ВАДА может быть подана апелляция в КАС любой Анти-
допинговой организацией, вовлеченной в спор, в течение семи дней с даты 
уведомления о решении ВАДА. Апелляция должна быть рассмотрена КАС 
в ускоренном порядке одним арбитром. 

В случае если Национальная антидопинговая организация решает ото-
брать дополнительные Пробы в соответствии со статьей 5.2.6, она будет 
считаться Антидопинговой организацией, которая инициировала и осуще-
ствила сбор Проб. Однако если Национальная антидопинговая организа-
ция лишь просит лабораторию осуществить дополнительный тип анализа 
за счет средств Национальной антидопинговой организации, Междуна-
родная федерация или Организатор крупного спортивного мероприятия 
должны считаться Антидопинговой организацией, которая инициировала 
и осуществила сбор Проб.
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Примечание к статье 7.1. В некоторых случаях в процедурных правилах Ан-
тидопинговой организации, инициировавшей и осуществившей сбор Проб, 
может быть установлено, что обработка результатов должна осущест-
вляться другой организацией (например, Национальной федерацией Спор-
тсмена). В этом случае Антидопинговая организация должна убедиться, что 
правила организации, которая будет проводить обработку результатов, со-
ответствуют Кодексу. 

7.1.1. В тех случаях, когда правила Национальной антидопинговой орга-
низации не предусматривают юрисдикцию Национальной антидопинго-
вой организации над Спортсменом или иным Лицом, который не является 
гражданином, резидентом, держателем лицензии или членом спортивной 
организации данной страны, или если Национальная антидопинговая ор-
ганизация отказывается реализовывать данные полномочия, обработка ре-
зультатов должна осуществляться соответствующей Международной фе-
дерацией или третьей стороной, как это предусмотрено правилами Меж-
дународной федерации. Обработка результатов и проведение слушаний 
по результатам Тестирования, проведенного по инициативе ВАДА, или 
по нарушениям антидопинговых правил, выявленных ВАДА, будет прово-
диться Антидопинговой организацией, назначенной ВАДА. Обработка ре-
зультатов и проведение слушаний по результатам Тестирования, проведен-
ного по инициативе Международного олимпийского комитета, Междуна-
родного паралимпийского комитета или другого Организатора крупного 
спортивного мероприятия, или по нарушениям антидопинговых правил, 
выявленных одной из данных организаций, будут переданы соответству-
ющей Международной федерации для определения Последствий, помимо 
отстранения от участия в Спортивном мероприятии, Аннулирования ре-
зультатов Спортивного мероприятия, изъятия всех медалей, очков и при-
зов, полученных в ходе Спортивного мероприятия, или возмещения рас-
ходов, связанных с нарушением антидопинговых правил. 

Примечание к статье 7.1.1. Международная федерация Спортсмена или 
иного Лица является последней инстанцией по проведению обработки резуль-
татов с целью избежать ситуации, когда ни одна Антидопинговая организа-
ция не обладает юрисдикцией по проведению обработки результатов. Меж-
дународная федерация может закрепить в собственных антидопинговых пра-
вилах, что Национальная антидопинговая организация Спортсмена или иного 
Лица должна осуществлять обработку результатов. 
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7.1.2. Обработку результатов по возможному нарушению порядка предо-
ставления информации о местонахождении (непредоставление информа-
ции или пропущенный тест) должна осуществлять Международная феде-
рация или Национальная антидопинговая организация, куда Спортсмен, 
в отношении которого проводится разбирательство, предоставляет инфор-
мацию о своем местонахождении, как это предусмотрено в Международ-
ном стандарте по тестированию и расследованиям. Антидопинговая ор-
ганизация, которая регистрирует непредоставление информации или про-
пущенный тест, должна предоставить данную информацию ВАДА через 
АДАМС или другую систему, одобренную ВАДА, для доступа к ней других 
соответствующих Антидопинговых организаций. 

7.2. Рассмотрение Неблагоприятных результатов анализа
При получении Неблагоприятного результата анализа Антидопинговая 
организация, ответственная за обработку результатов, должна провести 
проверку для определения следующего: 
а)  было ли или будет выдано ТИ, предусмотренное Международным стан-

дартом по терапевтическому использованию; 
б)  имеет ли место явное отклонение от Международного стандарта по тести-

рованию и расследованиям или Международного стандарта для лаборато-
рий, которое стало причиной Неблагоприятного результата анализа. 

7.3. Уведомление после рассмотрения Неблагоприятного результата 
анализа
Если рассмотрение Неблагоприятного результата анализа в соответствии со 
статьей 7.2 не выявило наличие ТИ, как это установлено Международным стан-
дартом по терапевтическому использованию, или отклонения, которое стало 
причиной Неблагоприятного результата анализа, Антидопинговая организа-
ция должна незамедлительно информировать Спортсмена в порядке, преду-
смотренном статьями 14.1.1 и 14.1.3 и своими собственными правилами, о: 
а)  Неблагоприятном результате анализа; 
б)  нарушенном антидопинговом правиле; 
в)  праве Спортсмена на немедленный запрос на проведение анализа 

Пробы Б с примечанием, что в случае если такой запрос не поступит, это 
будет рассмотрено в качестве отказа от анализа Пробы Б; 

г)  назначенной дате, времени и месте проведения анализа Пробы Б, если 
Спортсмен или Антидопинговая организация решат запросить анализ 
Пробы Б; 
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д)  предоставлении Спортсмену или его представителю возможности при-
сутствовать при вскрытии и анализе Пробы Б в течение времени, опре-
деленного Международным стандартом для лабораторий, если запрос 
на такое исследование поступит; 

е)  праве Спортсмена подать запрос на предоставление ему или ей копий 
пакетов документов по результатам исследований Проб А и Б, содер-
жащих информацию, предусмотренную Международным стандартом 
для лабораторий. 

Если Антидопинговая организация решает не квалифицировать Неблаго-
приятный результат анализа как нарушение антидопинговых правил, она 
должна сообщить об этом Спортсмену и Антидопинговым организациям, 
согласно статье 14.1.2.

Во всех случаях, в которых Спортсмен был уведомлен о нарушении анти-
допинговых правил, а обязательное Временное отстранение не было при-
менено к нему в соответствии со статьей 7.9.1, Спортсмену должна быть 
предложена возможность признать Временное отстранение до заверше-
ния разбирательства по делу. 

7.4. Рассмотрение Атипичных результатов анализов
Как предусмотрено в Международном стандарте для лабораторий, при не-
которых обстоятельствах лабораториям дано указание сообщать о наличии 
Запрещенных субстанций, которые могут также производиться эндогенно, 
в качестве Атипичного результата анализа, требующего дальнейшего ис-
следования. По получении Атипичного результата анализа Антидопинго-
вая организация, ответственная за обработку результатов, должна провести 
проверку с целью определить: 
а)  было ли или будет выдано ТИ, предусмотренное Международным стан-

дартом по терапевтическому использованию; 
б)  имеет ли место явное отклонение от Международного стандарта 

по тестированию и расследованиям или Международного стандарта 
для лабораторий, которое явилось причиной Атипичного результата 
анализа. 

Если проведенная проверка не выявит наличие ТИ или отступления, кото-
рое стало причиной Атипичного результата анализа, то Антидопинговая 
организация должна провести требуемое в таких случаях расследование. 
После завершения расследования Спортсмен и другие Антидопинговые 
организации, указанные в статье 14.1.2, должны быть уведомлены о том, 
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будет ли Атипичный результат анализа квалифицироваться как Неблаго-
приятный результат анализа. Спортсмена следует уведомить в соответ-
ствии со статьей 7.3.

Примечание к статье 7.4. «Требуемое в таких случаях расследование», преду-
смотренное данной статьей, зависит от ситуации. Например, если ранее было 
установлено, что у Спортсмена естественно повышенный уровень соотноше-
ния тестостерона/эпитестостерона, подтверждение того, что Атипичный 
результат анализа соответствует предыдущим соотношениям, является до-
статочным расследованием. 

7.4.1. Антидопинговая организация не будет уведомлять об Атипичном ре-
зультате анализа до завершения расследования и принятия решения, рас-
сматривать ли Атипичный результат анализа в качестве Неблагоприят-
ного результата анализа, если только не возникнет одно из следующих 
обстоятельств: 
а)  если Антидопинговая организация определит, что Проба Б должна быть 

проанализирована ранее, чем будет завершено расследование в соот-
ветствии со статьей 7.4, то Антидопинговая организация может прово-
дить анализ Пробы Б после уведомления Спортсмена, причем такое уве-
домление должно содержать описание Атипичного результата анализа 
и информацию, приведенную в статье 7.3 г-е.

б)  если Антидопинговая организация получает запрос либо от Организа-
тора крупного спортивного мероприятия непосредственно перед од-
ним из его Международных спортивных мероприятий, либо от спор-
тивной организации, ответственной за соблюдение крайнего срока от-
бора команды для участия в Международном спортивном мероприя-
тии, о предоставлении информации о том, указан ли в представлен-
ном Организатором крупного спортивного мероприятия или спор-
тивной организацией списке какой-либо Спортсмен, имеющий Ати-
пичный результат анализа, по которому не принято решение, тогда 
Антидопинговая организация должна предоставить такую информа-
цию, уведомив вначале об Атипичном результате анализа самого 
Спортсмена.

Примечание к статье 7.4.1 б. При обстоятельствах, описанных в статье 
7.4.1 б, выбор действий остается за Организатором крупного спортивного ме-
роприятия или спортивной организацией в соответствии с их правилами.
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7.5. Рассмотрение Атипичных результатов по паспорту и Неблаго-
приятных результатов по паспорту 
Рассмотрение Атипичных результатов по паспорту и Неблагоприятных 
результатов по паспорту должно проводиться в соответствии с Между-
народным стандартом по тестированию и расследованиям и Международ-
ным стандартом для лабораторий. Как только Антидопинговая организа-
ция убедится, что нарушение антидопинговых правил имело место, она 
должна немедленно уведомить Спортсмена в порядке, предусмотренном 
своими правилами, о нарушенном правиле и основании данного наруше-
ния. Другие Антидопинговые организации должны быть уведомлены в со-
ответствии со статьей 14.1.2. 

7.6. Рассмотрение нарушений порядка предоставления информации 
о местонахождении 
Рассмотрение возможного непредоставления информации или пропущен-
ных тестов должно проводиться в соответствии с Международным стан-
дартом по тестированию и расследованиям. Как только Международная фе-
дерация или Национальная антидопинговая организация (в соответствую-
щих случаях) убедится, что нарушение статьи 2.4 имело место, она должна 
немедленно уведомить Спортсмена в порядке, предусмотренном своими 
правилами, о возможном нарушении статьи 2.4 и основании указанных об-
винений. Другие Антидопинговые организации должны быть уведомлены 
в соответствии со статьей 14.1.2. 

7.7. Рассмотрение других нарушений антидопинговых правил, не пе-
речисленных в статьях 7.1–7.6
Антидопинговая организация или другой орган, определенный этой ор-
ганизацией, должны проводить дальнейшее расследование в связи с воз-
можным нарушением антидопинговых правил в соответствии с проводи-
мой антидопинговой политикой и правилами, разработанными в соответ-
ствии с Кодексом, либо теми правилами, которые Антидопинговая органи-
зация считает приемлемыми. Если Антидопинговая организация уверена, 
что имело место нарушение антидопинговых правил, то она должна не-
медленно, как это предусмотрено ее правилами, проинформировать Спор-
тсмена или иное Лицо, о том антидопинговом правиле, которое было на-
рушено, и об основаниях нарушения. Другие антидопинговые организа-
ции должны быть поставлены в известность, как предусмотрено статьей 
14.1.2.
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Примечание к статьям 7.1, 7.6 и 7.7. Например, Международная федерация 
обычно уведомляет Спортсмена через Национальную федерацию Спортсмена.

7.8. Установление факта предыдущих нарушений антидопинговых 
правил 
До того как уведомить Спортсмена или иное Лицо о возможном нару-
шении антидопинговых правил в порядке, предусмотренном выше, Ан-
тидопинговая организация должна проверить по АДАМС или другой си-
стеме, одобренной ВАДА, и связаться с ВАДА и другими соответству-
ющими Антидопинговыми организациями, с целью определения факта 
возможного существования предыдущего нарушения антидопинговых 
правил. 

7.9. Принципы, применяемые при назначении Временного отстранения
• Обязательное Временное отстранение после получения Неблаго-

приятного результата анализа.

Подписавшиеся стороны, указанные ниже, должны разработать правила, 
предусматривающие, что в случае получения Неблагоприятного резуль-
тата анализа, выявившего наличие Запрещенной субстанции или За-
прещенного метода, не относящихся к Особым субстанциям, Времен-
ное отстранение должно быть немедленно наложено после рассмотре-
ния и уведомления, предусмотренных статьями 7.2, 7.3 или 7.5: в тех слу-
чаях, когда Подписавшаяся сторона является организатором Спортив-
ного мероприятия (применительно к данному Спортивному мероприя-
тию); в тех случаях, когда Подписавшаяся сторона ответственна за фор-
мирование команды (применительно к формированию данной команды); 
в тех случаях, когда Подписавшаяся сторона является соответствующей 
Международной федерацией; в тех случаях, когда Подписавшаяся сто-
рона является другой Антидопинговой организацией, в юрисдикцию ко-
торой входит обработка результатов указанного возможного нарушения 
антидопинговых правил. Обязательное Временное отстранение может 
быть отменено, если Спортсмен сможет доказать экспертам, осущест-
вляющим слушания, что нарушение имело место в связи с использова-
нием Загрязненного продукта. На решение органа, проводящего слуша-
ния, не отменять Временное отстранение, исходя из утверждения Спор-
тсмена об использовании Загрязненного продукта, не может быть по-
дана апелляция. 
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Временное отстранение не может быть назначено, если Спортсмену не 
будут предоставлены: 
а)   возможность проведения Предварительного слушания перед назначе-

нием Временного отстранения или сразу после назначения Временного 
отстранения; 

б)  возможность проведения ускоренных слушаний в соответствии со ста-
тьей 8 сразу после назначения Временного отстранения.

• Необязательное Временное отстранение на основании Неблагопри-
ятного результата анализа для Особых субстанций, Загрязненных 
продуктов или при других нарушениях антидопинговых правил.

Подписавшаяся сторона может разработать правила, применимые к лю-
бому Спортивному мероприятию, где Подписавшаяся сторона является 
организатором, или к любому процессу формирования команды, за которое 
Подписавшаяся сторона является ответственной, или к тем случаям, когда 
Подписавшаяся сторона является соответствующей Международной фе-
дерацией или в юрисдикцию которой входит обработка результатов указан-
ного возможного нарушения антидопинговых правил, и позволяющие на-
кладывать Временное отстранение за нарушение антидопинговых правил, 
не указанных в статье 7.9.1 до анализа Пробы Б Спортсмена или оконча-
тельного слушания, предусмотренного в статье 8. 

Временное отстранение не может быть назначено, если Спортсмену не 
будут предоставлены: 
а)  возможность проведения Предварительного слушания перед назначе-

нием Временного отстранения или сразу после назначения Временного 
отстранения; 

б)  возможность проведения ускоренных слушаний в соответствии со ста-
тьей 8 сразу после назначения Временного отстранения.

Если Временное отстранение назначено на основании Неблагоприят-
ного результата анализа Пробы А, а последующий анализ Пробы Б (про-
веденный по запросу Спортсмена или Антидопинговой организации) не 
подтверждает результат анализа Пробы А, то Спортсмен не должен под-
вергаться никакому дальнейшему Временному отстранению на основа-
нии нарушения статьи 2.1. В случае когда Спортсмен (или команда Спор-
тсмена, как это может быть предусмотрено в правилах соответствую-
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щего Организатора крупного спортивного мероприятия или Междуна-
родной федерации) снят с Соревнований на основании нарушения статьи 
2.1, а последующий анализ Пробы Б не подтверждает результат анализа 
Пробы А, если это не влияет иным образом на ход Соревнований и сохра-
няется возможность для Спортсмена или команды вернуться к Соревно-
ваниям, то Спортсмен или команда могут продолжать участвовать в Со-
ревнованиях.

Примечание к статье 7.9. Перед назначением Антидопинговой организа-
цией в одностороннем порядке Временного отстранения должно быть завер-
шено предварительное рассмотрение, предусмотренное Кодексом. Кроме того, 
Подписавшаяся сторона, назначающая Временное отстранение, обязана убе-
диться, что Спортсмену предоставлена возможность проведения Предвари-
тельных слушаний либо до, либо сразу же после назначения Временного от-
странения, либо проведения ускоренных окончательных слушаний, предусмо-
тренных статьей 8, сразу после назначения Временного отстранения. Спор-
тсмен имеет право на апелляцию по статье 13.2.3.

В тех редких случаях, когда анализ Пробы Б не подтверждает результат 
анализа Пробы А, Спортсмену, который был Временно отстранен, будет 
позволено, если позволяют обстоятельства, принимать участие в следу-
ющих Соревнованиях в рамках данного Спортивного мероприятия. Та-
ким же образом, в зависимости от правил соответствующей Междуна-
родной федерации в Командных видах спорта, если команда все еще уча-
ствует в Соревновании, Спортсмен может принять участие в последую-
щих Соревнованиях.

Срок Временного отстранения, примененного к Спортсмену и иному 
Лицу, должен учитываться при определении любого срока Дисквалифи-
кации, наложенной или принятой в соответствии со статьей 10.11.3 или 
10.11.4. 

7.10. Уведомление о решении, принятом в ходе обработки результатов
Во всех случаях, когда Антидопинговая организация заявляет о возмож-
ном нарушении антидопинговых правил, снимает обвинение в нарушении 
антидопинговых правил, накладывает Временное отстранение или согла-
совывает со Спортсменом или иным Лицом назначение санкции без слу-
шаний, данная Антидопинговая организация должна уведомить в порядке, 
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предусмотренном статьей 14.2.1, другие Антидопинговые организации, ко-
торые имеют право подать апелляцию в соответствии со статьей 13.2.3. 

7.11. Уход из спорта
Если Спортсмен или иное Лицо уходят из спорта в то время, когда проис-
ходит обработка результатов, то Антидопинговая организация, проводящая 
обработку результатов, сохраняет за собой право завершить процесс обра-
ботки результатов. Если Спортсмен или иное Лицо уходят из спорта до на-
чала любого процесса обработки результатов, то у Антидопинговой орга-
низации, в компетенцию которой входила бы обработка результатов, в мо-
мент совершения Спортсменом или иным Лицом нарушения антидопинго-
вых правил, остаются полномочия на проведение обработки результатов.

Примечание к статье 7.11. Поведение Спортсмена или иного Лица до того 
момента, когда Спортсмен или иное Лицо попали под юрисдикцию любой Ан-
тидопинговой организации, не будет рассматриваться как нарушение антидо-
пинговых правил, но может служить законным основанием для отказа Спор-
тсмену или иному Лицу в членстве в спортивной организации.

СТАТЬЯ 8. ПРАВО НА БЕСПРИСТРАСТНОЕ СЛУШАНИЕ 
И УВЕДОМЛЕНИЕ О РЕШЕНИИ, ПРИНЯТОМ В ХОДЕ 
СЛУШАНИЙ

8.1. Беспристрастные слушания
В отношении любого Лица, обвиняемого в нарушении антидопинговых 
правил, каждая Антидопинговая организация, ответственная за обработку 
результатов, должна обеспечить в разумные сроки как минимум беспри-
страстные слушания справедливой и беспристрастной комиссией. Своев-
ременное мотивированное решение, особенно включая объяснение причин 
(ы) наложенного срока Дисквалификации, должно быть Публично обнаро-
довано в соответствии со статьей 14.3. 

Примечание к статье 8.1. Данная статья устанавливает требование, чтобы 
в определенный момент обработки результатов Спортсмену или иному Лицу 
была предоставлена возможность своевременных, честных и беспристраст-
ных слушаний. Данные принципы также закреплены в статье 6.1 Конвенции 
по защите прав человека и основных свобод, кроме того, указанные принципы 
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в целом приняты в международном праве. Данная статья не призвана подме-
нять собственные правила, установленные каждой Антидопинговой организа-
ции в отношении слушаний, а скорее способствует тому, чтобы каждая Ан-
тидопинговая организация проводила слушания в соответствии с указанными 
принципами.

8.2. Слушания в связи со Спортивным мероприятием
Слушания, проводимые в связи с конкретным Спортивным мероприятием, 
могут проводиться в ускоренном порядке в соответствии с правилами соот-
ветствующей Антидопинговой организацией и комиссии, проводящей слу-
шания.

Примечание к статье 8.2. К примеру, слушания могут проводиться в ускорен-
ном порядке накануне крупного Спортивного мероприятия, когда принятие ре-
шения по нарушению антидопинговых правил необходимо для определения воз-
можности Спортсмена принять участие в Спортивном мероприятии, или во 
время Спортивного мероприятия, когда принятие решения по делу повлияет 
на результаты Спортсмена или на его возможность продолжить участво-
вать в Спортивном мероприятии. 

8.3. Отказ от слушаний
Спортсмен или иное Лицо могут либо прямо отказаться от слушаний, либо 
такое заключение может быть сделано вследствие отсутствия со стороны 
Спортсмена или иного Лица возражений на обвинение Антидопинговой 
организации в нарушении антидопинговых правил в течение определен-
ного периода времени, установленного в правилах Антидопинговой орга-
низации. 

8.4. Уведомление о решении
Мотивированное решение или в случаях, когда слушания не проводились, 
мотивированное решение, описывающее предпринятые действия, как это 
предусмотрено статьей 14.2.1, должно быть предоставлено Антидопинго-
вой организацией, проводящей обработку результатов, Спортсмену и дру-
гим Антидопинговым организациям, обладающим правом на подачу апел-
ляции в соответствии со статьей 13.2.3. 
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8.5. Единственное слушание в КАС
Нарушение антидопинговых правил, обвинение в котором выдвинуто про-
тив Спортсмена международного или национального уровня, с согласия 
Спортсмена, Антидопинговой организации, проводящей обработку ре-
зультатов, ВАДА и любой другой Антидопинговой организации, которая бы 
имела право на подачу апелляции на решение первой инстанции в КАС, 
может быть рассмотрено сразу КАС без соблюдения требования предвари-
тельного слушания. 

Примечание к статье 8.5. В некоторых случаях итоговая стоимость проведе-
ния слушаний в первой инстанции на международном или национальном уровне 
и последующее слушание дела в КАС de novo может быть значительной. В тех 
случаях, когда все стороны, указанные в данной статье, убеждены, что их ин-
тересы будут надлежащим образом защищены в ходе единственного слуша-
ния, нет никакой необходимости для Спортсмена и Антидопинговых органи-
заций нести бремя расходов по двум слушаниям. Антидопинговая организация, 
которая хочет участвовать в слушаниях в КАС в качестве стороны или наблю-
дателя, может выдвинуть указанное требование как условие своего согласия 
на единственные слушания. 

СТАТЬЯ 9. АВТОМАТИЧЕСКОЕ АННУЛИРОВАНИЕ 
ИНДИВИДУАЛЬНЫХ РЕЗУЛЬТАТОВ

Нарушение антидопинговых правил в Индивидуальных видах спорта, вы-
явленное в ходе Соревновательного Тестирования, автоматически ведет 
к Аннулированию результатов, полученных в ходе данных Соревнований со 
всеми вытекающими Последствиями, включая изъятие всех медалей, оч-
ков и призов.

Примечание к статье 9. В Командных видах спорта любые награды, получен-
ные индивидуальными игроками, будут Аннулированы. Однако Аннулирование 
результатов команды будет произведено в порядке, предусмотренном статьей 
11. В тех видах спорта, которые не являются Командными, но там, где на-
граждаются команды, Аннулирование результатов или другие дисциплинарные 
действия по отношению к команде, в которой один или несколько участников 
нарушили антидопинговые правила, будет происходить в порядке, предусмо-
тренном действующими правилами Международной федерации.
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СТАТЬЯ 10. САНКЦИИ К ОТДЕЛЬНЫМ ЛИЦАМ

10.1. Аннулирование результатов Спортивного мероприятия, во время 
которого произошло нарушение антидопингового правила
Нарушение антидопингового правила, имевшее место во время Спортив-
ного мероприятия или в связи со Спортивным мероприятием, может по ре-
шению организатора Спортивного мероприятия привести к Аннулирова-
нию всех индивидуальных результатов Спортсмена, достигнутых на дан-
ном Спортивном мероприятии, со всеми вытекающими Последствиями, 
включая изъятие всех медалей, очков и призов, за исключением случаев, 
предусмотренных в статье 10.1.1.

При принятии решения об Аннулировании других результатов Спортив-
ного мероприятия принимается во внимание, например, серьезность на-
рушения Спортсменом антидопинговых правил, и были ли результаты Те-
стирования Спортсмена в ходе других Соревнований отрицательными. 

Примечание к статье 10.1. В то время как статья 9 предусматривает Анну-
лирование результатов в одном Соревновании, в ходе которого у Спортсмена 
была взята положительная проба (например, результаты заплыва на спине 
на 100 метров), данная статья может привести к Аннулированию всех резуль-
татов во всех гонках во время Спортивного мероприятия (например, в ходе 
чемпионата мира, проводимого под эгидой ФИНА). 

• Если Спортсмен сможет доказать, что в его действиях было От-
сутствие вины или халатности, то индивидуальные результаты 
Спортсмена в других Соревнованиях не должны быть Аннулиро-
ваны, если только нарушение антидопинговых правил не повлияло 
на результаты Спортсмена на Соревнованиях, помимо того, в ходе 
которого произошло нарушение антидопинговых правил Спор-
тсменом. 

10.2. Дисквалификация за наличие, Использование или Попытку Ис-
пользования, или Обладание Запрещенной субстанцией или Запрещен-
ным методом
Срок Дисквалификации в связи с нарушением статей 2.1, 2.2 или 2.6 должен 
определяться следующим образом, если только не имеют место отмена или 
сокращение срока в соответствии со статьями 10.4, 10.5 или 10.6:

СТАТЬЯ 10. САНКЦИИ К ОТДЕЛЬНЫМ ЛИЦАМ
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10.2.1. Срок Дисквалификации должен составить четыре года в следующих 
случаях: 

10.2.1.1. Нарушение антидопинговых правил не связано с Особой субстан-
цией, если только Спортсмен или иное Лицо не смогут доказать, что нару-
шение антидопинговых правил было непреднамеренное. 

10.2.1.2. Нарушение антидопинговых правил связано с Особой субстан-
цией, и Антидопинговая организация может доказать, что нарушение анти-
допинговых правил было преднамеренное.

10.2.2. В случаях, не описанных в статье 10.2.1, срок Дисквалификации 
должен составить два года. 

10.2.3. Термин «преднамеренный», используемый в статьях 10.2 и 10.3, 
предназначен для определения Спортсменов, которые обманывают. Таким 
образом, термин предполагает, что Спортсмен или иное Лицо совершают 
действие, сознавая, что это является нарушением антидопинговых правил, 
или что существует значительный риск того, что подобное поведение мо-
жет являться или может привести к нарушению антидопинговых правил, 
и сознательно пренебрегают указанным риском. Нарушение антидопинго-
вых правил, основанное на Неблагоприятном результате анализа, выя-
вившем субстанцию, которая запрещена только в Соревновательный пе-
риод, в тех случаях, когда речь идет об Особой субстанции, и Спортсмен 
сможет доказать, что Запрещенная субстанция Использовалась во Внесо-
ревновательный период, должно рассматриваться как непреднамеренное, 
если только не будет доказано иное. Нарушение антидопинговых правил, 
основанное на Неблагоприятном результате анализа, выявившем суб-
станцию, которая запрещена только в Соревновательный период, в тех слу-
чаях, когда речь идет не об Особой субстанции, и Спортсмен сможет дока-
зать, что Запрещенная субстанция Использовалась во Внесоревнователь-
ный период не для целей улучшения спортивных результатов, не должно 
рассматриваться как преднамеренное. 

10.3. Дисквалификация за другие нарушения антидопинговых правил
Срок Дисквалификации за нарушения антидопинговых правил, помимо 
указанных в статье 10.2, определяется следующим образом, если только не 
подлежат применению статьи 10.5 или 10.6: 
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10.3.1. За нарушения статьи 2.3 или статьи 2.5 срок Дисквалификации 
должен составить четыре года, кроме тех случаев, когда в случае неявки 
на процедуру сбора Пробы Спортсмен сможет доказать, что нарушение 
антидопингового правила не было намеренным (как это определено в ста-
тье 10.2.3), срок Дисквалификации должен составить два года;

10.3.2. За нарушения статьи 2.4 срок Дисквалификации должен соста-
вить два года с возможностью снижения минимально до одного года, 
в зависимости от степени Вины Спортсмена. Предусмотренная данной 
статьей возможность выбора в пределах двух лет и одного года Дисква-
лификации недоступна Спортсменам, в отношении которых существуют 
серьезные подозрения, что изменение информации о местонахождении 
в последний момент или иное поведение вызвано попыткой избежать 
Тес  тирования.

10.3.3. За нарушение статьи 2.7 или 2.8 устанавливается срок Дисквали-
фикации от четырех лет, как минимум, до пожизненной Дисквалифика-
ции, в зависимости от серьезности нарушения. Нарушение статьей 2.7 
и 2.8, совершенное в отношении Несовершеннолетних, должно рассма-
триваться как особо опасное нарушение, и если оно совершено Персона-
лом спортсмена не в отношении Особой субстанции, то Персонал спор-
тсмена должен быть Дисквалифицирован пожизненно. Кроме того, о зна-
чительных нарушениях статьи 2.7 или 2.8, которые могут также нарушать 
законы и нормы, не относящиеся к сфере спортивного права, должно быть 
сообщено компетентным административным, профессиональным или су-
дебным органам. 

Примечание к статье 10.3.3. Лица, вовлекающие Спортсменов в допинговые 
схемы или покрывающие их, должны быть подвергнуты более строгим санк-
циям, чем Спортсмены, у которых допинг-пробы оказались положительными. 
Поскольку права спортивных организаций обычно ограничены возможностью 
Дисквалификации в отношении аккредитации, членства или каких-либо спор-
тивных льгот, передача информации о Персонале спортсмена в компетент-
ные органы представляется важным шагам в предотвращении допинга. 

10.3.4. За нарушение статьи 2.9 устанавливается срок Дисквалификации 
от двух, как минимум, до четырех лет, в зависимости от серьезности на-
рушения.
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10.3.5. За нарушение статьи 2.10 срок Дисквалификации должен составить 
два года с возможностью снижения минимально до одного года, в зависи-
мости от степени Вины Спортсмена или иного Лица, или других обстоя-
тельств дела. 

Примечание к статье 10.3.5. В тех случаях, когда «иное Лицо», указанное в ста-
тье 2.10, является юридическим, а не физическим лицом, к такой организации 
должны быть применены дисциплинарные меры, предусмотренные статьей 12. 

10.4. Отмена срока Дисквалификации в случаях Отсутствия вины 
или халатности
Если Спортсмен или иное Лицо смогут доказать в каждом индивидуаль-
ном случае, что в их действиях Отсутствует вина или халатность, то 
применимый в ином случае срок Дисквалификации не должен быть при-
менен. 

Примечание к статье 10.4. Данная статья и статья 10.5.2 применяются при 
назначении санкции, они не применяются при установлении факта, имело ли 
место нарушение антидопинговых правил. Они применяются только в исклю-
чительных обстоятельствах, например, когда Спортсмен смог бы доказать, 
что, несмотря на полное соблюдение правил, имел место саботаж со стороны 
соперника. 
Напротив, Отсутствие вины или халатности не будет применяться при 
следующих обстоятельствах: 
а)  положительный результат теста явился следствием употребления ви-

таминного препарата или пищевой добавки с этикеткой, не соответ-
ствующей содержанию (Спортсмены несут ответственность за все, 
что они употребляют (статья 2.1), и были предупреждены о возможно-
сти загрязнения пищевой добавки); 

б)  назначение Запрещенной субстанции личным врачом Спортсмена или его 
тренером без ведома Спортсмена (Спортсмены несут ответственность 
за выбор медицинского персонала и информированность персонала о за-
прете на прием субстанций из Запрещенного списка); 

в)  запрещенная субстанция оказалась в пище или напитках, принимаемых 
Спортсменом, по вине супруга (и), тренера или иного Лица в окружении 
Спортсмена (Спортсмены несут ответственность за то, что они едят 
и пьют, и за поведение Лиц, которым они доверяют доступ к своей пище 
и напиткам). 
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Однако в зависимости от представленных доказательств в каждом кон-
кретном случае результатом любого из вышеприведенных примеров может 
быть сокращение санкций на основании Незначительной вины или халат-
ности в соответствии со статьей 10.5. 

10.5. Сокращение срока Дисквалификации на основании Незначитель-
ной вины или халатности

10.5.1. Сокращение санкции для Особых субстанций или Загрязненных 
продуктов при нарушении статьи 2.1, 2.2 или 2.6

10.5.1.1. Особые субстанции
В случаях, когда нарушение антидопинговых правил включает Особую суб-
станцию, и Спортсмен или иное Лицо смогут доказать Незначительную 
вину или халатность, срок Дисквалификации должен составить, как мини-
мум, предупреждение без назначения срока Дисквалификации, и, как мак-
симум, два года Дисквалификации, в зависимости от степени Вины Спор-
тсмена или иного Лица. 

10.5.1.2. Загрязненные продукты
В случаях, когда Спортсмен или иное Лицо смогут доказать Незначитель-
ную вину или халатность, и то, что Запрещенная субстанция содержа-
лась в Загрязненном продукте, срок Дисквалификации должен составить, 
как минимум, предупреждение без назначения срока Дисквалификации, и, 
как максимум, два года Дисквалификации, в зависимости от степени Вины 
Спортсмена или иного Лица. 

Примечания к статье 10.5.1.2. При оценке степени Вины Спортсмена, напри-
мер, в пользу Спортсмена будет расценен факт того, что Спортсмен указал 
в протоколе допинг-контроля продукт, в отношении которого впоследствии 
было установлено, что он был загрязнен. 

10.5.2. Применение Незначительной вины или халатности за пределами 
применения статьи 10.5.1. 
Если Спортсмен или иное Лицо смогут доказать в каждом конкретном слу-
чае, к которому статья 10.5.1 не применяется, что в их действиях есть Не-
значительная вина или халатность, то при условии дальнейшего сокра-
щения или отмены в соответствии со статьей 10.6, применимый в иных 
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случаях срок Дисквалификации может быть сокращен в соответствии со 
степенью Вины Спортсмена или иного Лица, однако сокращаемый срок 
Дисквалификации не может быть меньше половины срока Дисквалифика-
ции, назначаемого в ином случае. Если срок Дисквалификации, назначае-
мый в ином случае, составляет пожизненная Дисквалификация, то сокра-
щаемый срок по данной статье не может быть менее восьми лет. 

Примечание к статье 10.5.2. Статья 10.5.2 может применяться к любому 
нарушению антидопинговых правил, кроме тех, где намерение является эле-
ментом нарушения антидопинговых правил (например, статья 2.5, 2.7, 2.8 или 
2.9) или диапазон срока Дисквалификации предусмотрен статьей на основании 
степени Вины Спортсмена или иного Лица. 

10.6 Отмена, сокращение или прекращение срока Дисквалификации, 
или других Последствий по причинам иным, чем Вина

10.6.1 Существенное содействие в раскрытии или установлении наруше-
ний антидопинговых правил.

10.6.1.1. Антидопинговая организация, ответственная за обработку резуль-
татов, при выявлении нарушения антидопинговых правил может в кон-
кретном случае еще до принятия окончательного решения по апелляции 
по статье 13 или до истечения срока подачи апелляции отменить часть 
срока Дисквалификации, если Спортсмен или иное Лицо оказали Суще-
ственное содействие Антидопинговой организации, правоохранительным 
органам или профессиональному дисциплинарному органу, в результате 
чего:
а)  Антидопинговая организация раскрыла или открыла дело о нарушении 

антидопинговых правил другим Лицом; 
б)  правоохранительные или дисциплинарные органы раскрыли или от-

крыли дело о правонарушении или нарушении профессиональных пра-
вил, совершенном другим Лицом, и информация, предоставленная дан-
ным Лицом в рамках Существенного содействия, стала доступна Анти-
допинговой организации, в компетенцию которой входит обработка ре-
зультатов. 

После окончательного решения по апелляции по статье 13 или истечения 
срока подачи апелляции Антидопинговая организация может отменить 
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часть срока Дисквалификации, назначаемого в иных случаях, только с со-
гласия ВАДА и соответствующей Международной федерации. Продолжи-
тельность той части срока, на которую может быть сокращен назначаемый 
в иных случаях срок Дисквалификации, должна основываться на серьезно-
сти нарушения антидопинговых правил, совершенного Спортсменом или 
иным Лицом, и того, насколько велико было Существенное содействие, 
оказанное Спортсменом и иным Лицом в деле борьбы с допингом в спорте. 
Может быть отменено не более трех четвертей назначаемого в иных слу-
чаях срока Дисквалификации. Если же назначаемая в иных случаях Дис-
квалификация является пожизненной, то несокращаемый срок по данной 
статье составляет не менее восьми лет. Если Спортсмен или иное Лицо 
в итоге отказываются сотрудничать и предоставлять полную и надежную 
информацию в рамках Существенного содействия, на основании которого 
была предоставлена отмена срока Дисквалификации, Антидопинговая ор-
ганизация, которая отменила срок Дисквалификации, может восстановить 
первоначальный срок Дисквалификации. Если Антидопинговая организа-
ция решит восстановить отмененный ранее срок Дисквалификации или ре-
шит не восстанавливать отмененный ранее срок Дисквалификации, на та-
кое решение может быть подана апелляция любым Лицом, уполномочен-
ным на это в соответствии со статьей 13. 

10.6.1.2. Для поощрения Спортсменов и иных Лиц в предоставлении Су-
щественного содействия Антидопинговым организациям, по запросу 
Антидопинговой организации, осуществляющей обработку результатов, 
или по запросу Спортсмена или иного Лица, которое обвиняется в на-
рушении антидопинговых правил, ВАДА на любой стадии обработки ре-
зультатов, даже после принятия окончательного решения по апелляции 
в соответствии со статьей 13, может согласиться отменить на свое усмо-
трение применимый в иных случаях срок Дисквалификации и другие По-
следствия. В исключительных случаях ВАДА в ответ на Существенное 
содействий может согласиться на отмену срока Дисквалификации и дру-
гих Последствий более чем это предусмотрено данной статьей, вплоть 
до неприменения Дисквалификации и (или) невозвращения призовых де-
нег или отмены штрафа и возмещения расходов. Отсутствие согласия 
ВАДА является условием для восстановления санкции, как это преду-
смотрено данной статьей. Несмотря на положения статьи 13, решение 
ВАДА по данной статье не подлежит апелляции другой Антидопинговой 
организацией. 
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10.6.1.3. Если Антидопинговая организация отменяет какую-либо часть 
применимой санкции в связи с Существенным содействием, то в по-
рядке, предусмотренном статьей 14.2, другим Антидопинговым организа-
циям, имеющим право подать апелляцию в соответствии со статьей 13.2.3, 
должно быть выслано уведомление с объяснением мотивов принятого ре-
шения. В особых обстоятельствах, если ВАДА считает, что это будет лучше 
для интересов борьбы с допингом в спорте, ВАДА может разрешить Анти-
допинговой организации вступить в соответствующее соглашение о конфи-
денциальности, которое будет предусматривать ограничение или отсрочку 
раскрытия информации по существующему Существенному содействию 
или его характеру. 

Примечание к статье 10.6.1. Сотрудничество Спортсменов, Персонала 
спортсмена и иных Лиц, признающих свои ошибки и желающих пролить свет 
на другие нарушения антидопинговых правил, важны для очищения спорта. 
Данное обстоятельство является единственным основанием по Кодексу отме-
нить срок Дисквалификации, применимый в иных случаях.

10.6.2. Признание нарушения антидопинговых правил в отсутствие других 
доказательств.
Если Спортсмен или иное Лицо добровольно признают совершение нару-
шения антидопинговых правил до получения уведомления о взятии Пробы, 
которая могла бы выявить такое нарушение (или в случае нарушения ан-
тидопинговых правил не по статье 2.1 — до получения, согласно статье 7, 
первого уведомления о нарушении), и это признание является единственно 
достоверным свидетельством нарушения на момент признания, срок Дис-
квалификации может быть сокращен, но не более чем наполовину от пред-
усмотренного в иных случаях срока.

Примечание к статье 10.6.2. Эта статья применяется тогда, когда Спор-
тсмен или иное Лицо выступают с заявлением о признании нарушения антидо-
пинговых правил при обстоятельствах, когда ни одна из Антидопинговых орга-
низаций не знает, что могло иметь место нарушение антидопинговых правил. 
Данная статья не может быть применима в обстоятельствах, когда призна-
ние имеет место после того, как Спортсмен или иное Лицо осознали, что им 
грозит разоблачение. Период сокращения срока Дисквалификации должен опре-
деляться, исходя из возможности выявления нарушения антидопинговых правил 
Спортсменом или иным Лицом, если бы они добровольно об этом не заявили. 
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10.6.3. Своевременное признание в нарушении антидопинговых правил 
сразу после предъявления обвинения в нарушении, наказание за которое 
предусмотрено статьям 10.2.1 или 10.3.1.
Спортсмен или иное Лицо, к которому может быть применена санкция 
в виде четырехлетней Дисквалификации в соответствии со статьями 10.2.1 
или 10.3.1 (Уклонение или отказ от сдачи Пробы или Фальсификация), сво-
евременно признав нарушение антидопинговых правил после предъяв-
ления обвинения Антидопинговой организацией, а также с согласия и на 
усмотрение ВАДА и Антидопинговой организации, обладающей юрисдик-
цией на осуществление обработки результатов, может получить сокраще-
ние срока Дисквалификации, минимально до двух лет, в зависимости от се-
рьезности нарушения, а также от степени вины Спортсмена или иного 
Лица. 

10.6.4. Применение нескольких оснований для сокращения санкции
Если Спортсмен или иное Лицо доказывают, что имеют право на сокраще-
ние санкций по более чем одному из положений статьи 10.4, 10.5 или 10.6, 
то до применения любого сокращения или отмены по статье 10.6 примени-
мый в иных случаях срок Дисквалификации должен быть определен в со-
ответствии со статьями 10.2, 10.3, 10.4 и 10.5. Если Спортсмен или иное 
Лицо доказывают, что имеют право на сокращение или отмену срока Дис-
квалификации в соответствии со статьей 10.6, срок Дисквалификации мо-
жет быть отменен или сокращен, но не более чем до одной четверти пред-
усмотренного в иных случаях срока Дисквалификации.

Примечание к статье 10.6.4. Соответствующая санкция определяется после-
довательно в четыре этапа. Во-первых, Комиссия, проводящая слушания, опре-
деляет, какая из основных санкций (статьи 10.2, 10.3, 10.4 или 10.5) применя-
ется к данному конкретному нарушению антидопинговых правил. Во-вторых, 
если основная санкция предусматривает различные санкции, Комиссия, прово-
дящая слушания, должна определить, какая санкция из предложенного выбора 
подлежит применению в зависимости от степени Вины Спортсмена или иного 
Лица. В-третьих, Комиссия, проводящая слушания, определяет, существуют 
ли основания для отмены, прекращения или сокращения санкции (статья 10.6). 
В конце Комиссия, проводящая слушания, определяет дату начала срока Дис-
квалификации в соответствии со статьей 10.11. 

Примеры по применению статьи 10 приведены в Приложении 2
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10.7. Многочисленные нарушения 

10.7.1. Срок Дисквалификации при повторном нарушении Спортсменом 
или иным Лицом антидопинговых правил должен быть определен, исходя 
из того, что больше: 
а) шесть месяцев; 
б)  половина срока Дисквалификации, наложенной за первое нарушение ан-

тидопинговых правил, без учета возможного сокращения такого срока 
по статье 10.6; 

в)  двойной срок по сравнению со сроком Дисквалификации, применимый 
к данному повторному нарушению антидопинговых правил, если бы оно 
рассматривалось в качестве первого нарушения, без учета возможного 
сокращения такого срока по статье 10.6. 

Срок Дисквалификации, указанный выше, может быть сокращен при при-
менении статьи 10.6. 

При установлении третьего нарушения антидопинговых правил назнача-
ется пожизненный срок Дисквалификации за исключением случаев, когда 
при третьем нарушении антидопинговых правил выявляются условия, по-
зволяющие отменить или сократить срок Дисквалификации по статье 10.4 
или 10.5, или нарушение установлено по статье 2.4. В этих конкретных 
случаях срок Дисквалификации назначается от восьми лет до пожизненной 
Дисквалификации.

10.7.3. Нарушение антидопинговых правил, по которым было установ-
лено Отсутствие вины или халатности в действиях Спортсмена или 
иного Лица, не будут рассматриваться в качестве предыдущего нарушения 
для целей данной статьи. 

10.7.4. Дополнительные правила, применяемые для отдельных возможных 
многократных нарушений.

10.7.4.1. При определении санкций по статье 10.7 нарушение антидопинго-
вых правил будет считаться вторым нарушением только тогда, когда Анти-
допинговая организация сможет доказать, что Спортсмен или иное Лицо 
совершили второе нарушение антидопинговых правил после того, как ими 
было получено уведомление о первом нарушении в соответствии со ста-
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тьей 7, либо после того, как Антидопинговая организация предприняла 
разумные усилия для уведомления о первом нарушении антидопинговых 
правил. Если же Антидопинговая организация не может это доказать, на-
рушения должны рассматриваться вместе как первое нарушение, и нало-
жение санкций должно основываться на нарушении, которое влечет при-
менение более строгой санкции. 

10.7.4.2. Если после наложения санкции за первое нарушение антидопинго-
вых правил, Антидопинговая организация выявляет нарушение антидопин-
говых правил Спортсменом или иным Лицом, которое произошло до полу-
чения уведомления о первом нарушении, тогда Антидопинговая организация 
должна наложить дополнительную санкцию на основе той санкции, которая 
могла бы быть применена, если бы два нарушения рассматривались одновре-
менно. Результаты всех Соревнований, начиная с даты более раннего наруше-
ния антидопинговых правил, подлежат Аннулированию согласно статье 10.8. 

10.7.5. Десятилетний период для многократных нарушений антидопинго-
вых правил

Для целей статьи 10.7 каждое нарушение антидопинговых правил должно про-
изойти в течение десяти лет, чтобы были признаки многократного нарушения.

10.8. Аннулирование результатов Соревнований, следующих за сбором 
Проб или совершением нарушения антидопинговых правил
Помимо автоматического Аннулирования результатов, показанных на Со-
ревновании, во время которого была взята положительная Проба, согласно 
статье 9 все другие результаты, показанные на Соревнованиях, начиная 
с даты отбора положительной Пробы (при Соревновательном или Внесо-
ревновательном Тестировании), или с даты совершения другого наруше-
ния антидопинговых правил, включая период Временного отстранения 
и Дисквалификации, должны быть Аннулированы со всеми вытекающими 
Последствиями, включая изъятие медалей, очков и призов, если в данном 
случае не предусмотрены иные меры.

Примечание к статье 10.8. Ни одна статья в Кодексе не препятствует «чи-
стым» Спортсменам или иным Лицам, пострадавшим от действий Лица, со-
вершившего нарушение антидопинговых правил, требовать от этого лица воз-
мещения ущерба.
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10.9. Распределение расходов КАС и изъятых призовых денег
Устанавливается следующая очередность выплат расходов КАС и изъятых 
призовых денег: в первую очередь, производится выплата расходов, опре-
деленных в решении КАС, во вторую очередь, изъятые призовые деньги 
передаются другим Спортсменам, если это предусмотрено правилами со-
ответствующей Международной федерации, и, в-третьих, возмещаются 
расходы Антидопинговой организации по проведению обработки резуль-
татов данного дела. 

10.10. Финансовые последствия
Антидопинговые организации могут в собственных правилах установить 
пропорциональное возмещение расходов или финансовые санкции за нару-
шение антидопинговых правил. Однако Антидопинговые организации мо-
гут наложить финансовые санкции только в тех случаях, где было принято 
решение о назначении максимального срока Дисквалификации, назначае-
мого в иных случаях. Финансовые санкции могут назначаться, только если 
они не противоречат принципу пропорциональности. Возмещение расхо-
дов или финансовые санкции не могут рассматриваться в качестве осно-
вания для сокращения срока Дисквалификации или иной санкции, которая 
подлежит применению в соответствии с Кодексом. 

10.11. Начало срока Дисквалификации
Кроме указанных ниже ситуаций, срок Дисквалификации должен начи-
наться с даты вынесения окончательного решения на слушаниях, в соот-
ветствии с которым назначается срок Дисквалификации, или, если право 
на слушания не было реализовано или слушания не проводились, с даты 
принятия Дисквалификации или ее назначения. 

10.11.1. Задержки по обстоятельствам, не относящимся к Спортсмену или 
иному Лицу 
Если имели место значительные задержки при проведении слушаний или 
на других этапах Допинг-контроля по обстоятельствам, не зависящим 
от Спортсмена или иного Лица, то орган, применяющий санкции, может 
исчислять срок Дисквалификации с более ранней даты, а именно с даты 
взятия Пробы или с последней даты совершения нарушения антидопинго-
вых правил. Все результаты на Соревнованиях, достигнутые в период Дис-
квалификации, включая ретроактивную Дисквалификацию, должны быть 
Аннулированы. 
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Примечание к статье 10.11.1. В случаях нарушения антидопинговых правил, 
кроме статьи 2.1, Антидопинговой организации может потребоваться дли-
тельное время для выявления и разработки фактов, подтверждающих на при-
емлемом уровне для проводящих слушания экспертов нарушение антидопинго-
вых правил, особенно в случаях, когда Спортсмен или иное Лицо предприняли 
действия, направленные на сокрытие факта нарушения. В указанных обсто-
ятельствах возможность, предоставленная данной статьей, в определении 
даты начала санкции с более ранней даты не должна применяться. 

10.11.2. Своевременное признание
Если Спортсмен или иное Лицо сознаются в нарушении антидопинговых 
правил (до его участия в следующем Соревновании) после того, как они 
были информированы об этом Антидопинговой организацией, начало срока 
Дисквалификации может начинаться с даты, когда была отобрана Проба, 
или последней даты другого нарушения антидопинговых правил. Однако 
в каждом случае, когда будет применяться эта статья, Спортсмен или иное 
Лицо должны отбыть, по крайней мере, половину срока Дисквалификации, 
начиная с даты, с которой Спортсмен или иное Лицо согласятся с наложе-
нием санкции, даты, с которой решение, налагающее санкцию, будет при-
нято после слушания, или с даты, с которой санкция наложена другим об-
разом. Данная статья не применяется в тех случаях, когда срок Дисквали-
фикации уже был сокращен по статье 10.6.3. 

10.11.3. Зачет отбытого срока Временного отстранения или срока Дисква-
лификации

10.11.3.1. Если Временное отстранение наложено и соблюдается Спор-
тсменом или иным Лицом, тогда Временное отстранение должно быть 
учтено при назначении Спортсмену или иному Лицу срока Дисквалифика-
ции. Если какой-то срок Дисквалификации был отбыт в соответствии с ре-
шением, на которое впоследствии была подана апелляция, то он должен 
быть учтен при назначении Спортсмену или иному Лицу срока Дисквали-
фикации в соответствии с решением апелляционного органа. 

10.11.3.2. Если Спортсмен или иное Лицо добровольно в письменном виде 
примет Временное отстранение, назначенное Антидопинговой организа-
цией с компетенцией проведения обработки результатов, и будет соблю-
дать Временное отстранение, то оно должно быть учтено при назначении 
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Спортсмену или иному Лицу срока Дисквалификации. Копия доброволь-
ного согласия на Временное отстранение Спортсмена или иного Лица 
должна быть незамедлительно предоставлена каждой стороне, обладаю-
щей правом получать уведомления о возможном нарушении антидопинго-
вых правил в соответствии со статьей 14.1. 

Примечание к статье 10.11.3.2. Добровольное согласие Спортсмена на Вре-
менное отстранение не является признанием Спортсмена и не должно исполь-
зоваться для неблагоприятных выводов в отношении Спортсмена. 

10.11.3.3. Никакого сокращения срока Дисквалификации не должно быть 
предоставлено на какой-либо период до даты Временного отстранения 
или добровольного Временного отстранения независимо от того, решил 
Спортсмен не принимать участие в Соревнованиях сам или был временно 
отстранен своей командой.

10.11.3.4. В Командных видах спорта, где Дисквалификация накладывается 
на команду, если принципы справедливости не требуют иного, срок дол-
жен начинаться с даты окончательных слушаний, на которых было принято 
решение о Дисквалификации, или если слушания не проводились, с даты 
выражения согласия с Дисквалификацией, или когда оно было наложено 
иным образом. Любой срок Временного отстранения команды (был он на-
ложен или принят добровольно) должен учитываться при определении об-
щего срока Дисквалификации. 

Примечание к статье 10.11. Статья 10.11 прямо предусматривает, что за-
держки по обстоятельствам, не относящимся к Спортсмену, своевременное 
признание Спортсмена и Временное отстранение являются единственными 
обстоятельствами, позволяющими отсчитывать срок Дисквалификации ранее 
даты вынесения решения на слушаниях. 

10.12. Статус в течение срока Дисквалификации

10.12.1. Запрет на участие в течение срока Дисквалификации
Ни один Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого была приме-
нена Дисквалификация, не имеет права во время срока Дисквалификации 
участвовать ни в каком качестве в Соревнованиях или иной деятельности 
(за исключением специальных антидопинговых образовательных или ре-
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абилитационных программ), санкционированных или организованных 
какой-либо Подписавшейся стороной, либо организацией, в нее входящей, 
либо клубом или другой организацией, являющейся членом организации, 
входящей в состав Подписавшейся стороны, или в Соревнованиях, органи-
зованных или санкционированных профессиональной лигой, или каким-
либо международным или национальным организатором Спортивного ме-
роприятия, либо в любой спортивной деятельности в элитном спорте или 
на национальном уровне, которая финансируется правительственным ор-
ганом.

Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого вынесено решение 
о Дисквалификации на срок более четырех лет, по истечении четырех лет 
может принимать участие в качестве Спортсмена в местных Спортивных 
мероприятиях, не санкционированных или иным образом не относящихся 
к юрисдикции Подписавшейся стороны Кодекса или члена Подписавшейся 
стороны Кодекса, однако при условии, что местные соревнования не нахо-
дятся на уровне, позволяющем такому Спортсмену или иному Лицу прямо 
или косвенно квалифицироваться для участия (или набора очков) в Нацио-
нальных или Международных спортивных мероприятиях, и данный Спор-
тсмен или иное Лицо ни в каком качестве не могут работать с Несовершен-
нолетними.

Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого вынесено решение 
о Дисквалификации, должны проходить Тестирование.

Примечание к статье 10.12.1. Например, как предусмотрено статьей 10.12.2, 
Дисквалифицированный Спортсмен не может участвовать в спортивных сбо-
рах, показательных выступлениях или тренировках, организованных соответ-
ствующей Национальной федерацией или клубом, являющимся членом данной 
Национальной федерации, или финансируемых правительственным органом. 
Далее Дисквалифицированный Спортсмен не может принимать участие в со-
ревнованиях, проводимых профессиональными лигами, не являющимися Подпи-
савшимися сторонами (например, Национальная хоккейная лига, Националь-
ная баскетбольная ассоциация и т.д.), в Спортивных мероприятиях, органи-
зованных международными и национальными организаторами Спортивных 
мероприятий, также не являющимися Подписавшимися сторонами, без ри-
ска подвергнуться Последствиям, указанным в статье 10.12.3. Термин «дея-
тельность» также включает административную деятельность, такую как 
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работа официальным лицом, директором, офицером, сотрудником или волон-
тером в организации, описанной в данной статье. Дисквалификация, наложен-
ная в одном спорте, должна быть признана в других видах спорта (см. статью 
15.1 «Взаимное признание»).

10.12.2. Возврат к тренировочной деятельности
Единственным исключением из статьи 10.12.1 может стать возвращение 
Спортсмена к тренировкам с командой или использование помещений 
клуба или другой организации, входящей в состав Подписавшей стороны, 
в течение времени, в зависимости от того, что короче: 
1) последние два месяца Дисквалификации Спортсмена 
2) последняя четверть наложенного срока Дисквалификации. 

Примечание к статье 10.12.1. Во многих Командных видах спорта, а также 
в некоторых Индивидуальных (например, прыжки с трамплина и гимнастика) 
Спортсмен не может эффективно тренироваться в одиночку, чтобы быть го-
товым к выступлению на Соревнованиях по окончании срока Дисквалификации. 
Во время тренировочного периода, предусмотренного указанной статьей, Дис-
квалифицированный Спортсмен не может соревноваться или быть вовлечен-
ным в какую-либо деятельность, описанную в статье 10.12.1 помимо трени-
ровок. 

10.12.3. Нарушение запрета на участие во время срока Дисквалификации
Если Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого была принята Дис-
квалификация, нарушает запрет, установленный в статье 10.12.1, на уча-
стие в Соревнованиях во время Дисквалификации, то результаты его уча-
стия будут Аннулированы, а новый срок Дисквалификации, равный по длине 
первоначальному сроку, будет добавлен к концу первой Дисквалификации. 
Новый срок Дисквалификации может быть изменен на основании степени 
Вины Спортсмена или иного Лица. Решение относительного того, нару-
шили ли Спортсмен или иное Лицо запрет на участие и возможно ли из-
менение срока Дисквалификации, должно выноситься Антидопинговой ор-
ганизацией, которая проводила обработку результатов и назначила перво-
начальный срок Дисквалификации. На данное решение может быть подана 
апелляция в соответствии со статьей 13. 

В тех случаях, когда Персонал спортсмена или иное Лицо оказывают по-
мощь Лицу в нарушении запрета на участие во время Дисквалификации, 
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Антидопинговая организация, под юрисдикцией которой находится Персо-
нал спортсмена или иное Лицо, должно наложить санкции за нарушение 
статьи 2.9, выразившееся в содействии.

10.12.4. Отказ в финансировании на срок Дисквалификации
Кроме того, Лицу, нарушившему антидопинговые правила, если не приме-
нялось сокращение санкции согласно статье 10.4 или 10.5, Подписавши-
мися сторонами, их членами и правительствами будет отказано в полном 
или частичном финансировании, связанном со спортивной деятельностью, 
или других льготах, получаемых таким Лицом в связи со спортивной дея-
тельностью.

10.13. Автоматическое опубликование санкции 
Обязательной частью каждой санкции является автоматическое опублико-
вание, предусмотренное статьей 14.3. 

Примечание к статье 10. Гармонизация санкций была одной из самых обсуж-
даемых и спорных сфер борьбы с допингом. Гармонизация означает, что при 
оценке уникальных фактов каждого дела применяются одинаковые правила 
и критерии. Приводились аргументы против обязательной гармонизации санк-
ций, базирующихся на индивидуальных особенностях различных видов спорта, 
включая, например, следующие: в некоторых видах спорта Спортсмены явля-
ются профессионалами, которые зарабатывают благодаря спорту значитель-
ные суммы денег, а в других они являются простыми любителями; в тех видах 
спорта, где карьера Спортсмена коротка, стандартный срок Дисквалифика-
ции имеет большее значение для Спортсмена, чем в тех, где карьера тради-
ционно более длительная. Основным аргументом в пользу гармонизации явля-
ется то, что просто неправильно, что два Спортсмена из одной страны, ана-
лиз проб которых выявил наличие одной и той же Запрещенной субстанции, 
при одинаковых обстоятельствах могут получить различные санкции только 
на том основании, что они занимаются в различных видах спорта. Кроме того, 
гибкость при назначении санкции часто рассматривалась как неприемлемая 
возможность для некоторых спортивных организаций быть более терпимыми 
к настоящим нарушителям. Отсутствие гармонизации при назначении санк-
ций часто являлось причиной юрисдикционного конфликта между Междуна-
родными федерациями и Национальными антидопинговыми организациями. 
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СТАТЬЯ 11. ПОСЛЕДСТВИЯ ДЛЯ КОМАНД

11.1. Тестирование в Командных видах спорта
Если более одного члена команды в Командных видах спорта проинформи-
ровано о нарушении антидопинговых правил по статье 7 в связи со Спор-
тивным мероприятием, то организатор Спортивного мероприятия дол-
жен провести соответствующее Целевое тестирование команды во время 
Спортивного мероприятия.

11.2. Последствия для Командных видов спорта
Если более двух членов команды в Командных видах спорта нарушили ан-
тидопинговые правила во время Спортивного мероприятия, то организа-
тор Спортивного мероприятия должен наложить соответствующую санк-
цию на команду (например, снятие заработанных очков, Дисквалифика-
ция с Соревнований или Спортивного мероприятия или другую санкцию) 
в дополнение к Последствиям, наложенным на отдельных Спортсменов, 
совершивших нарушение антидопинговых правил.

11.3. Организатор Спортивного мероприятия может ужесточить По-
следствия для Командных видов спорта
Организатор Спортивного мероприятия может принять решение о приме-
нении правил для данного Спортивного мероприятия, которые налагают 
Последствия более строгие, чем приведенные в статье 11.2.

Примечание к статье 11.3. Например, МОК может установить правила, преду-
сматривающие Дисквалификацию команды на время Олимпийских игр, на основании 
меньшего количества нарушений антидопинговых правил во время Олимпийских игр.

СТАТЬЯ 12. САНКЦИИ К ПОДПИСАВШИМСЯ СТОРОНАМ 
И К СПОРТИВНЫМ ОРГАНИЗАЦИЯМ, КОТОРЫЕ 
НЕ ЯВЛЯЮТСЯ ПОДПИСАВШИМИСЯ СТОРОНАМИ

12.1. Международный Стандарт по соответствию Кодексу Подписавшихся сто-
рон указывает, когда и как ВАДА может начинать разбирательство против Под-
писавшейся стороны за невыполнение ее обязательств согласно Кодексу и/или 
Международным стандартам, и определяет диапазон возможных санкций, ко-
торые могут налагаться на Подписавшуюся сторону за такое несоответствие. 
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12.2. Ничто в Кодексе или в Международном  Стандарте по соответствию 
Кодексу Подписавшихся сторон не ограничивает ни одну из Подписавшихся 
сторон или правительств, использовать свои собственные правила для приня-
тия мер по отношению к другой спортивной организации, находящейся под 
ее юрисдикцией для соответствия, реализации, поддержания и принуждения 
к исполнению Кодекса в рамках области компетенции этой организации.

Примечание к статье 12. Эта статья разъясняет, что Кодекс никак не огра- ничи-
вает создание дисциплинарных взаимоотношений между организациями.

СТАТЬЯ 13. АПЕЛЛЯЦИИ

13.1. Решения, на которые могут подаваться апелляции
На решения, принимаемые в соответствии с настоящим Кодексом или пра-
вилами, разработанными на основе Кодекса, могут подаваться апелляции, 
как это указано ниже в статьях Кодекса 13.2–13.4 или предусмотрено иным 
образом в Кодексе или Международных стандартах. Во время рассмотре-
ния апелляции решения остаются в силе, если иначе не решает орган, рас-
сматривающий апелляции. Перед подачей апелляции должны быть прове-
дены все процедуры пересмотра решений, предусмотренные правилами 
данной Антидопинговой организации, при условии, что данные процедуры 
не противоречат принципам, изложенным далее в статье 13.2.2 (это поло-
жение не касается статьи 13.1.3).

13.1.1. Неограниченный объем рассмотрения
Объем рассмотрения апелляции включает все вопросы, имеющие отношение 
к делу, и прямо не ограничен вопросами или объемом рассмотрения инфор-
мации, рассмотренной организацией, принявшей первоначальное решение. 

13.1.2. КАС не должен принимать во внимание факты, установленные в ре-
шении, на которое была подана апелляция.
При принятии решения КАС не должен принимать во внимание решение 
органа, на которое была подана апелляция. 

Примечание к статье 13.1.2. КАС проводит рассмотрение de novo. Предыду-
щее рассмотрение не ограничивает предоставление доказательств и не имеет 
веса при слушаниях в КАС. 
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13.1.3. ВАДА не должно исчерпать внутренние способы разбирательства 
В тех случаях, когда ВАДА имеет право на апелляцию по статье 13, и ни 
одна из сторон не подала апелляцию на окончательное решение в рам-
ках процедуры, разработанной Антидопинговой организацией, ВАДА мо-
жет подать апелляцию на такое решение напрямую в КАС, минуя способы 
внутреннего разбирательства, предусмотренные Антидопинговой органи-
зацией.

Примечание к статье 13.1.3. Если решение вынесено до заключительной ста-
дии процесса, разработанного Антидопинговой организацией, например, во 
время первого слушания, и ни одна из сторон не собирается подавать апелля-
цию на данное решение на следующий уровень процедуры, разработанный Ан-
тидопинговой организацией (например, в Совет управляющих), ВАДА может 
миновать оставшиеся уровни во внутреннем процессе Антидопинговой органи-
зации и подать апелляцию прямо в КАС.

13.2. Апелляции по поводу решений относительно нарушений антидо-
пинговых правил, Последствий, Временных отстранений, признания 
решений и юрисдикции
На указанные ниже решения апелляция может подаваться только в порядке, 
предусмотренном статьей 13.2: 

• решение о том, что имело место нарушение антидопинговых 
правил;

• решение о наложении либо неприменении Последствий за наруше-
ние антидопинговых правил;

• решение о том, что не имело место нарушение антидопинговых 
правил;

• решение о том, что рассмотрение факта нарушения антидопинго-
вых правил не может быть продолжено по процедурным причинам 
(включая, например, истечение срока давности);

• решение ВАДА не освобождать Спортсмена, который уходил 
из спорта, от обязательного предоставления шестимесячного уве-
домления о возвращении к выступлениям в Соревнованиях в соот-
ветствии со статьей 5.7.1;

• решение ВАДА о передаче полномочий по обработке результатов 
в соответствии со статьей 7.1;
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• решение Антидопинговой организации не выдвигать Неблагоприят-
ный результат анализа или Атипичный результат анализа в каче-
стве нарушения антидопинговых правил;

• решение не продолжать рассмотрение нарушения антидопинговых 
правил после расследования по статье 7.7; 

• решение применить Временное отстранение на основании Предва-
рительных слушаний;

• несоблюдение Антидопинговой организацией статьи 7.9;
• решение, что у Антидопинговой организации нет юрисдикции по рас-

смотрению возможного нарушения антидопинговых правил или его 
Последствий;

• решение отменить или не отменять срок Дисквалификации или вос-
становить или не восстанавливать отмененный ранее срок Дисквали-
фикации по статье 10.6.1; 

• решение по статье 10.12.3;
• решение Антидопинговой организации не признавать решение дру-

гой Антидопинговой организации по статье 15. 

13.2.1. Апелляции, касающиеся Спортсменов международного уровня или 
Международных спортивных мероприятий
Если нарушение произошло во время Международного спортивного меро-
приятия или если вовлечены Спортсмены международного уровня, апел-
ляция на вынесенное решение должна подаваться исключительно в КАС.

Примечание к статье 13.2.1. Решения КАС являются окончательными и обяза-
тельными, за исключением любого пересмотра, предусмотренного законом, ко-
торый применяется к аннулированию или исполнению арбитражных решений.

13.2.2. Апелляции, касающиеся других Спортсменов или иных Лиц
В случаях, не подпадающих под действие статьи 13.2.1, апелляция на ре-
шение может подаваться в независимую и беспристрастную организацию 
в соответствии с правилами, установленными Национальной антидопин-
говой организацией. Такие апелляции должны соответствовать следующим 
принципам:

• проведение своевременных слушаний; 
• непредвзятость и беспристрастность комиссии, осуществляющей 

слушания; 
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• право быть представленным адвокатом за свой счет; 
• своевременное обоснованное решение в письменной форме.

Примечание к статье 13.2.2. Антидопинговая организация на основании этой 
статьи может предоставить право подавать апелляцию непосредственно в КАС.

13.2.3. Лица, уполномоченные подавать апелляции
В случаях, предусмотренных статьей 13.2.1, подавать апелляцию в КАС 
имеют право следующие стороны: 
а)  Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого принято решение, 

на которое подается апелляция; 
б)  другая сторона, участвующая в деле, по которому было вынесено ре-

шение; 
в)  соответствующая Международная федерация; 
г)  Национальная антидопинговая организация страны проживания дан-

ного Лица или страны, гражданином которой оно является или выдав-
шей лицензию; 

д)  Международный олимпийский комитет либо Международный паралим-
пийский комитет, когда решение связано с проведением Олимпийских 
игр или Паралимпийских игр, включая решение о допуске к участию 
в Олимпийских и Паралимпийских играх;

е)  ВАДА. 

В случаях, предусмотренных статьей 13.2.2, стороны, имеющие право по-
давать апелляцию в национальный апелляционный орган, определяются 
в соответствии с правилами, принятыми Национальной антидопинговой 
организацией, но должны быть включены как минимум: 
а)  Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого принято решение, 

на которое подана апелляция; 
б)  другая сторона, участвующая в деле, по которому было вынесено решение; 
в)  соответствующая Международная федерация; 
г)  Национальная антидопинговая организация страны проживания дан-

ного Лица; 
д)  Международный олимпийский комитет либо Международный паралим-

пийский комитет, когда решение связано с проведением Олимпийских 
игр или Паралимпийских игр, включая решение о допуске к участию 
в Олимпийских и Паралимпийских играх;

е) ВАДА. 
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В случаях, предусмотренных статьей 13.2.2, ВАДА, Международный 
олимпийский комитет, Международный паралимпийский комитет и со-
ответствующая Международная федерация также имеют право подавать 
апелляцию в КАС на решения, принятые национальным апелляцион-
ным органом. Любая сторона, подающая апелляцию, имеет право на со-
действие со стороны КАС в получении всей необходимой информации 
от Антидопинговой организации, на решение которой подана апелля-
ция, и такая информация должна быть предоставлена по указанию КАС.
Окончательный срок подачи апелляции ВАДА должен быть один из тех, что 
позднее: 
а)  двадцать один день после последнего дня, когда могла быть подана апел-

ляция любой другой стороной;
б)  двадцать один день после получения ВАДА полного комплекта докумен-

тов, относящихся к данному решению.

Несмотря на вышесказанное, апелляция по поводу Временного отстране-
ния может подаваться только Спортсменом или иным Лицом, на которое 
было наложено Временное отстранение.

13.2.4. Разрешение на подачу встречных апелляций и других последующих 
апелляций
Встречные апелляции и другие последующие апелляции, сделанные лю-
бым ответчиком, заявленным по делу, которое рассматривается КАС, прямо 
разрешены в соответствии с Кодексом. Любая сторона, имеющая право по-
дать апелляцию в соответствии со статьей 13, может подать встречную 
апелляцию или последующую апелляцию до окончания срока предостав-
ления ответа сторонами. 

Примечание к статье 13.2.4. Данное положение необходимо в связи с тем, что 
с 2011 года правила КАС больше не разрешают Спортсмену подавать встречную 
апелляцию, когда Антидопинговая организация подает апелляцию на решение по ис-
течении времени на подачу апелляции у Спортсмена. Данное положение позволяет 
проводить полные слушания для всех сторон. 

13.3. Невынесение своевременного решения Антидопинговой органи-
зацией
Когда Антидопинговая организация в каком-то конкретном случае не вы-
носит решение о нарушении антидопинговых правил в разумные сроки, 
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установленные ВАДА, ВАДА может подать апелляцию прямо в КАС, как 
если бы Антидопинговая организация вынесла решение об отсутствии 
нарушения антидопинговых правил. Если КАС установит, что наруше-
ние антидопинговых правил имело место и ВАДА действовало обосно-
ванно, подав апелляцию прямо в КАС, расходы ВАДА и оплата адвокатов 
за рассмотрение апелляции должны быть возмещены ВАДА Антидопин-
говой организацией.

Примечание к статье 13.3. Учитывая различные обстоятельства при рассле-
довании и обработке результатов в случаях нарушения антидопинговых правил, 
не всегда представляется возможным для Антидопинговой организации вынести 
решение к какому-то фиксированному времени до того как ВАДА вмешается, по-
дав апелляцию прямо в КАС. Однако перед принятием такого шага ВАДА будет 
консультироваться с Антидопинговой организацией и предоставит ей возмож-
ность объяснить, почему она до сих пор не вынесла решение. Данное правило ни-
коим образом не запрещает Международной федерации установить свои пра-
вила, позволяющие ей рассматривать вопросы, связанные с неправомерной за-
держкой обработки результатов одной из ее Национальных федераций.

13.4. Апелляции по поводу решений по ТИ
Апелляция на решения по ТИ может подаваться исключительно в порядке, 
предусмотренном статьей 4.4. 

13.5. Уведомление о решении по апелляции
Любая Антидопинговая организация, которая является стороной по апел-
ляции, должна незамедлительно, в порядке, предусмотренном статьей 14.2, 
предоставить решение по апелляции Спортсмену или иному Лицу и дру-
гим Антидопинговым организациям, которые имеют право подать апелля-
цию в соответствии со статьей 13.2.3. 

13.6. Апелляции на решения согласно Статье 23.5.5
Уведомление о том, что оно не оспаривается и таким образом становится 
окончательным решением согласно Статье 23.5.5, признавая Подписавшу-
юся сторону несоответствующей Кодексу и налагая последствия за такое не-
соответствие, также как и условия для восстановления Подписавшейся сто-
роны, может быть обжаловано в КАС, как установлено Международным 
Стандартом по Соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.
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13.7. Апелляция на решения о приостановлении действия или лише-
нии аккредитации лабораторий
На решения ВАДА о приостановлении действия или лишении аккредита-
ции лабораторий апелляции могут подаваться только самой лабораторией 
и исключительно в КАС. 

Примечание к статье 13. Целью Кодекса является разрешение антидопинго-
вых дел через справедливые и прозрачные внутренние процессы, предусматри-
вающие возможность окончательной апелляции. В статье 14 процесс выне-
сения Антидопинговыми организациями решений сделан прозрачным. Соот-
ветствующие лица и организации, включая ВАДА, имеют возможность впо-
следствии подавать апелляции на данные решения. Следует отметить, что 
под определение заинтересованных сторон и организаций, имеющих право по-
давать апелляции по статье 13, не подпадают Спортсмены или их федера-
ции, которым может быть выгодна Дисквалификация другого участника со-
ревнований.

СТАТЬЯ 14. КОНФИДЕНЦИАЛЬНОСТЬ И ОТЧЕТНОСТЬ

Принципы координирования деятельности в связи с результатами Допинг-
контроля, обнародованием фактов и соблюдением правовых норм по за-
щите неприкосновенности частной жизни всех Спортсменов и иных Лиц 
регулируют следующий круг вопросов.

14.1. Информация о Неблагоприятных результатах анализа, Атипич-
ных результатах анализа и других фактах возможного нарушения ан-
тидопинговых правил

14.1.1. Уведомление Спортсменов и иных Лиц о фактах нарушения анти-
допинговых правил
Форма и способ уведомления о факте возможного нарушения антидопин-
говых правил должны соответствовать правилам, установленным Антидо-
пинговой организацией, ответственной за обработку результатов.

14.1.2. Уведомление Национальных антидопинговых организаций, Меж-
дународных федераций и ВАДА о фактах нарушения антидопинговых 
правил
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Одновременно с отправкой уведомления Спортсмену или иному Лицу Ан-
тидопинговая организация, ответственная за обработку результатов, обя-
зана направить уведомление о факте возможного нарушения антидопинго-
вых правил в Национальную антидопинговую организацию Спортсмена, 
его или ее Международную федерацию и ВАДА.

14.1.3. Содержание уведомления о факте нарушения антидопинговых 
правил 
Уведомление должно содержать указание на имя и фамилию Спортсмена, 
представляемую им страну, вид спорта и спортивную дисциплину, сорев-
новательный уровень Спортсмена, было ли тестирование Соревнователь-
ным или Внесоревновательным, дату отбора Пробы, результат лаборатор-
ного анализа и иную информацию, согласно требованиям Международ-
ного стандарта по тестированию и расследованиям, либо в связи с наруше-
ниями антидопинговых правил по статьям иным, нежели статья 2.1, нару-
шенное правило и состав возможного нарушения.

14.1.4. Отчет о статусе
За исключением расследований, не завершившихся уведомлением о факте 
нарушения антидопинговых правил по статье 14.1.1, Антидопинговые 
организации, указанные в статье 14.1.2, должны регулярно получать ин-
формацию о текущем статусе и результатах расследования либо процеду-
рах, предпринимаемых в соответствии со статьями 7, 8 или 13. Им также 
должно быть незамедлительно направлено письменное мотивированное 
обоснование результатов рассмотрения дела либо решение по итогам рас-
смотрения дела.

14.1.5. Конфиденциальность
Организации, получающие данную информацию, не вправе передавать ее 
Лицам иным, нежели тем, кому необходимо ее знать в силу выполняемых 
ими профессиональных обязанностей (к их числу будет относиться обла-
дающий соответствующим функционалом персонал соответствующего 
Национального олимпийского комитета, Национальной федерации и ко-
манды в Командном виде спорта), пока Антидопинговая организация, от-
ветственная за обработку результатов, не обнародует данные либо не будет 
признан факт нарушения ею требований об опубликовании данных, пред-
усмотренных статьей 14.3.
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Примечание к статье 14.1.5. Каждая Антидопинговая организация обязана 
в своих антидопинговых правилах предусмотреть процедуры защиты конфи-
денциальных данных, а также процедуры расследования и применения санк-
ций в связи с несанкционированным раскрытием конфиденциальной информа-
ции любым сотрудником либо представителем данной Антидопинговой орга-
низации.

14.2. Уведомление о решениях по делам о нарушении антидопинговых 
правил и запрос материалов дела

14.2.1. Решения по делам о нарушении антидопинговых правил, приня-
тые в соответствии со статьями 7.10, 8.4, 10.4, 10.5, 10.6, 10.12.3 или 13.5, 
должны содержать мотивы принятого решения, включая, где это приме-
нимо, мотивы неприменения максимальной возможной санкции. Если ре-
шение составлено не на английском или французском языке, Антидопин-
говая организация обязана предоставлять краткое содержание из решения 
на английском или французском языке, отражающее содержание решения 
и его мотивировочную часть.

14.2.2. Антидопинговая организация с правом подачи апелляции на реше-
ние, полученное в соответствии со статьей 14.2.1, вправе не позднее чем 
через 15 дней с даты получения указанного решения запросить копию всех 
документов по делу.

14.3. Публичное обнародование

14.3.1. Личность любого Спортсмена или иного Лица, которое обвиняется 
Антидопинговой организаций в возможном нарушении антидопинговых 
правил, может быть Публично обнародована Антидопинговой организа-
цией, ответственной за обработку результатов, только после того как было 
направлено уведомление Спортсмену или иному Лицу в соответствии со 
статьями 7.3, 7.4, 7.5, 7.6 или 7.7, а также соответствующим Антидопинго-
вым организациям в соответствии со статьей 14.1.2.

14.3.2. Не позднее чем через двадцать дней с даты установления факта на-
рушения антидопинговых правил решением высшего апелляционного ор-
гана согласно статьям 13.2.1 или 13.2.2, либо когда не было использовано 
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право на апелляцию, либо когда в соответствии со статьей 8 не было ис-
пользовано право на слушание, либо факт возможного нарушения анти-
допинговых правил не был оспорен в установленные сроки иным спосо-
бом, Антидопинговая организация, ответственная за обработку результа-
тов, обязана Публично обнародовать решение по делу о нарушении анти-
допинговых правил, указав вид спорта, нарушенное антидопинговое пра-
вило, имя и фамилию Спортсмена или иного Лица, совершившего нару-
шение, наименование имеющей отношение к нарушению Запрещенной 
субстанции или Запрещенного метода и примененные Последствия. Та 
же Антидопинговая организация обязана не позднее чем через двадцать 
дней с даты вынесения высшим апелляционным органом решения по делу 
о нарушении антидопинговых правил Публично обнародовать содержание 
такого решения, включая указание вышеперечисленных данных.

14.3.3. Во всех случаях, когда установлено по итогам слушания или апел-
ляционного процесса, что Спортсмен или иное Лицо не совершали нару-
шения антидопинговых правил, решение может быть Публично обнародо-
вано только с согласия Спортсмена или иного Лица, в отношении которых 
вынесено данное решение. Антидопинговая организация, ответственная за 
обработку результатов, обязана приложить все разумные усилия для полу-
чения такого согласия и, если согласие получено, Публично обнародовать 
решение полностью либо в такой редакции, которую одобрили Спортсмен 
или иное Лицо.

14.3.4. Публичное обнародование предполагает, как минимум, обязательное 
опубликование соответствующей информации на веб-сайте Антидопинго-
вой организации и обеспечение доступности публикации на веб-сайте в те-
чение одного месяца либо всего срока Дисквалификации.

14.3.5. Никакая Антидопинговая организация или аккредитованная ВАДА 
лаборатория, или их официальные лица не вправе публично комменти-
ровать детали любого незакрытого дела (данная норма не распространя-
ется на общее описание процедур и их научной составляющей), за исклю-
чением случаев реакции на публичные заявления, приписываемые Спор-
тсмену, иному Лицу или их представителям.

14.3.6. Положение об обязательном характере Публичного обнародования 
данных, предусмотренном статьей 14.3.2, не применяется к случаям, когда 
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Спортсмен или иное Лицо, в отношении которого установлен факт нару-
шения антидопинговых правил, является Несовершеннолетним. При при-
нятии решения о Публичном обнародовании информации по делу, участни-
ком которого является Несовершеннолетний, должны приниматься во вни-
мание характер и обстоятельства дела.

14.4. Статистические отчеты
Антидопинговые организации обязаны минимум ежегодно обнародо-
вать общий статистический отчет о своей деятельности в области Допинг-
контроля, копию которого они обязаны предоставлять ВАДА. Антидопин-
говые организации также вправе публиковать отчеты с указанием имен 
всех протестированных Спортсменов и даты каждого Тестирования. ВАДА 
обязано минимум ежегодно публиковать статистические отчеты, обобщаю-
щие данные, которые оно получает от Антидопинговых организаций и ла-
бораторий.

14.5. Сбор данных о Допинг-контроле
ВАДА должно выступать в качестве основной организации, осуществля-
ющей сбор данных о Тестировании для целей Допинг-контроля и резуль-
татах, включая данные Биологического паспорта спортсмена в отноше-
нии Спортсменов международного уровня и Спортсменов националь-
ного уровня, а также информацию о местонахождении Спортсменов, в том 
числе входящих в Регистрируемые пулы тестирования. Для упрощения 
координирования деятельности Антидопинговых организаций по планиро-
ванию отбора Проб и с целью предотвращения необоснованного много-
кратного Тестирования одних и тех же Спортсменов различными Анти-
допинговыми организациями каждая Антидопинговая организация обязана 
направлять в координационный центр ВАДА отчеты обо всем Соревнова-
тельном и Внесоревновательном Тестировании Спортсменов в возможно 
кратчайшие сроки с даты осуществления такого Тестирования, исполь-
зуя АДАМС или иную одобренную ВАДА систему. Где это обоснованно и в 
соответствии с применимыми правилами данная информация будет до-
ступна Спортсмену, Национальной антидопинговой организации и Меж-
дународной федерации Спортсмена, а также любым другим Антидопин-
говым организациям, обладающим полномочиями проводить Тестирова-
ние Спортсмена.
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С целью осуществления функций сбора и обеспечения обмена данными о Те-
стировании для целей Допинг-контроля и решениях, принимаемых в резуль-
тате обработки результатов, ВАДА разработало инструмент управления ба-
зой данных, АДАМС, учитывающий принципы защиты конфиденциальной 
информации. В частности, ВАДА разработало АДАМС с учетом законода-
тельства о защите персональных данных, применимого к деятельности ВАДА 
и других использующих АДАМС организаций. Персональные данные, отно-
сящиеся к Спортсмену, Персоналу спортсмена, или иным лицам в связи с ан-
тидопинговой деятельностью, должны храниться и обрабатываться ВАДА, 
подконтрольным правоохранительным органам Канады, ответственным за 
вопросы защиты персональных данных, при соблюдении режима строгой 
конфиденциальности и в соответствии с Международным стандартом по за-
щите неприкосновенности частной жизни и персональных данных.

14.6. Защита персональных данных
Антидопинговые организации вправе собирать, хранить, обрабатывать 
и раскрывать персональные данные Спортсменов и иных Лиц, где это не-
обходимо и обоснованно, в связи с осуществлением ими антидопинговой 
деятельности, предусмотренной Кодексом и Международными стандар-
тами, в частности в соответствии с Международным стандартом по за-
щите неприкосновенности частной жизни и персональных данных, и при 
соблюдении применимого законодательства. 

Примечание к статье 14.6. Обратите внимание, что статья 22.2 предусматри-
вает, что «каждое правительство должно принять и разработать законодатель-
ство, постановления, политику или административные практики для сотрудниче-
ства и обмена информацией с Антидопинговыми организациями и обмена данными 
между Антидопинговыми организациями, как это предусмотрено в Кодексе».

СТАТЬЯ 15. ПРИМЕНЕНИЕ И ПРИЗНАНИЕ РЕШЕНИЙ

15.1. Не умаляя права на апелляцию, предусмотренного статьей 13, резуль-
таты Тестирования, слушаний или иные окончательные юридически значи-
мые решения любой Подписавшейся стороны, соответствующие нормам 
Кодекса и принятые в пределах полномочий данной Подписавшейся сто-
роны, должны применяться во всех странах мира, и все остальные Подписав-
шиеся стороны обязаны признавать и уважать такие результаты и решения.
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Примечание к статье 15.1. Пределы признания решений по вопросам выдачи 
разрешений на ТИ другими Антидопинговыми организациями должны опреде-
ляться статьей 4.4 и Международным стандартом по терапевтическому ис-
пользованию.

15.2. Подписавшиеся стороны обязаны признавать действия других орга-
низаций, не принявших Кодекс, но правила которых, тем не менее, нахо-
дятся в соответствии с Кодексом.

Примечание к статье 15.2. Если решение организации, не принявшей Кодекс, 
соответствует Кодексу в части, но не соответствует в других частях, Под-
писавшиеся стороны обязаны стремиться применить решение в соответ-
ствии с принципами Кодекса. Например, если в рамках применения соответ-
ствующей Кодексу процедуры Неподписавшаяся сторона выявила, что Спор-
тсмен совершил нарушение антидопинговых правил в связи с присутствием 
в его организме Запрещенной субстанции, но назначенный срок Дисквалифи-
кации короче срока, предусмотренного Кодексом, все Подписавшиеся стороны 
обязаны признать факт нарушения антидопинговых правил, а Национальная 
антидопинговая организация Спортсмена также должна провести слушание 
в соответствии со статьей 8, в рамках которого должно быть установлено, 
следует ли назначить более длительный срок Дисквалификации, предусмотрен-
ный положениями Кодекса.

СТАТЬЯ 16. ДОПИНГ-КОНТРОЛЬ В ОТНОШЕНИИ 
ЖИВОТНЫХ, УЧАСТВУЮЩИХ В СПОРТИВНЫХ 
СОРЕВНОВАНИЯХ

16.1. Во всех видах спорта, где Соревнования проводятся с участием жи-
вотных, Международная федерация, к чьей юрисдикции относится такой 
вид спорта, обязана утвердить и применять антидопинговые правила в от-
ношении животных, участвующих в данном виде спорта. Антидопинговые 
правила должны включать положения о Запрещенных субстанциях, при-
менимых процедурах Тестирования, и перечень лабораторий, одобренных 
для проведения анализа Проб.

16.2. В отношении установления фактов нарушения антидопинговых пра-
вил, обработки результатов, обеспечения права на справедливые слушания, 
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Последствий и апелляций по делам о нарушении антидопинговых правил, 
в которые вовлечены участвующие в Соревнованиях животные, соответству-
ющая Международная федерация обязана установить и применять правила, 
в целом соответствующие положениям статьей 1, 2, 3, 9, 10, 11, 13 и 17 Ко-
декса.

СТАТЬЯ 17. СРОК ДАВНОСТИ

В отношении Спортсмена или иного Лица не может быть начато ника-
ких процедур в связи с нарушением антидопинговых правил, если он или 
она не были уведомлены о факте нарушения антидопинговых правил в со-
ответствии с положениями статьи 7 либо если не было предпринято разу-
мных попыток осуществить такое уведомление в течение десяти лет с даты 
предполагаемого нарушения антидопинговых правил.
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ЧАСТЬ ВТОРАЯ:

ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ 
ПРОГРАММЫ 
И НАУЧНЫЕ 

ИССЛЕДОВАНИЯ



ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ 
ПРОГРАММЫ И НАУЧНЫЕ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

СТАТЬЯ 18. ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ ПРОГРАММЫ 
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СТАТЬЯ 18. ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫЕ ПРОГРАММЫ 

18.1. Основной принцип и главная цель
Основной принцип информационных и образовательных программ 
для спорта, свободного от допинга, как это изложено в главе Кодекса Вве-
дение, — защита духа спорта от ущерба, который может нанести допинг. 
Главная цель таких программ — предупреждение. Целью должно стать 
предотвращение преднамеренного или непреднамеренного Использования 
Спортсменами Запрещенных субстанций и Запрещенных методов. 
Информационные программы должны быть направлены на предоставле-
ние Спортсменам основной информации, как описано в статье 18.2. Об-
разовательные программы должны быть направлены на предотвращение. 
Программы по предотвращению должны быть основаны на ценностях 
и направлены на Спортсменов и Персонал спортсмена с особым акцентом 
на молодежь посредством внедрения в школьные программы.
Все Подписавшиеся стороны должны в рамках своих возможностей, в меру 
своей ответственности и в сотрудничестве друг с другом планировать, ре-
ализовывать, оценивать и отслеживать проведение информационных, об-
разовательных программ и программ по предотвращению для очищения 
спорта, свободного от допинга.

18.2. Программы и направления деятельности
Эти программы должны предоставлять Спортсменам и иным Лицам по-
стоянно обновляемую точную информацию как минимум по следующим 
вопросам:

• субстанции и методы, включенные в Запрещенный список;
• нарушения антидопинговых правил;
• Последствия допинга, включая санкции, а также последствия 

для здоровья и последствия социального характера;
• процедуры Допинг-контроля;
• права и обязанности Спортсменов и Персонала спортсменов;
• ТИ;
• осознание риска употребления пищевых добавок;
• вред, наносимый допингом духу спорта;
• применимые требования к предоставлению информации о местона-

хождении.
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Программы должны пропагандировать дух спорта, чтобы создавать атмос-
феру нетерпимости к допингу, а также оказывать долгосрочное влияние 
на выбор Спортсменов и иных Лиц. 
Программы по предотвращению должны быть, прежде всего, обращены 
к молодежи, в соответствии с уровнем их развития, в школах и спортив-
ных клубах, а также к родителям, взрослым Спортсменам, официальным 
лицам, тренерам, медицинскому персоналу и средствам массовой инфор-
мации.
Персонал спортсмена должен информировать Спортсменов об антидопин-
говой политике и правилах, разработанных в соответствии с Кодексом. 
Все Подписавшиеся стороны призваны пропагандировать и поддерживать 
активное участие Спортсменов и Персонала спортсмена в реализации об-
разовательных программ, ориентированных на спорт, свободный от до-
пинга.

Примечание к статье 18.2. Антидопинговые информационные и образова-
тельные программы не должны ограничиваться Спортсменами национального 
или международного уровней, а должны охватывать всех Лиц (включая мо-
лодежь), занимающихся спортом под эгидой любой Подписавшейся стороны, 
правительства или другой спортивной организации, признающей данный Ко-
декс (см. определение слова «Спортсмен»). Данные программы также должны 
охватывать Персонал спортсмена.
Эти принципы согласуются с Конвенцией ЮНЕСКО в области образования 
и профессиональной подготовки.

18.3. Кодексы профессионального поведения
Все Подписавшиеся стороны обязаны сотрудничать друг с другом и прави-
тельствами для создания эффективных, компетентных профессиональных 
ассоциаций и организаций с целью разработки и внедрения соответствую-
щих кодексов поведения, моделей лучших методов в этой сфере, этических 
норм в спорте, в области борьбы с допингом, а также санкций, согласую-
щихся с Кодексом.

18.4. Координация и сотрудничество
ВАДА должно действовать как основной центр сбора и распространения 
информационных и образовательных ресурсов и (или) программ, разрабо-
танных ВАДА или Антидопинговыми организациями. Все Подписавшиеся 
стороны, Спортсмены и иные Лица должны сотрудничать друг с другом 
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и правительствами для координации усилий по распространению инфор-
мационных и образовательных антидопинговых программ с целью обмена 
опытом и обеспечения эффективности этих программ для предотвращения 
допинга в спорте.

СТАТЬЯ 19. ИССЛЕДОВАНИЯ

19.1. Цели и задачи антидопинговых исследований
Антидопинговые научные исследования направлены на разработку и реа-
лизацию эффективных программ для целей Допинг-контроля, а также ин-
формационных и образовательных программ, ориентированных на спорт, 
свободный от допинга. Все Подписавшиеся стороны в сотрудничестве друг 
с другом и правительствами должны поощрять такие исследования и спо-
собствовать их проведению, а также предпринимать все разумные шаги 
для того, чтобы результаты этих исследований использовались для дости-
жения целей, отвечающих принципам Кодекса.

19.2. Виды исследований
Соответствующие антидопинговые исследования могут включать в себя, 
например, в дополнение к медицинским, аналитическим или физиологи-
ческим исследованиям социологические, поведенческие, юридические 
и этические исследования. Должны проводиться исследования, направлен-
ные на разработку и оценку эффективности научно-обоснованных физио-
логических и психологических тренировочных программ, согласующихся 
с принципами Кодекса и уважающих целостность человеческой личности, 
так же, как изучение субстанций и методов, появившихся в результате на-
учных разработок.

19.3. Координация исследований и обмен результатами
Координация антидопинговых исследований через ВАДА крайне важна. 
В соответствии с правами на интеллектуальную собственность копии ре-
зультатов проведения антидопинговых исследований должны предостав-
ляться ВАДА и при необходимости передаваться соответствующим Под-
писавшимся сторонам, Спортсменам и другим заинтересованным сто-
ронам.
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19.4. Порядок проведения исследований
Антидопинговые исследования должны проводиться в соответствии 
с международно-признанными этическими нормами.

19.5. Исследования с использованием Запрещенных субстанций и За-
прещенных методов
Во время проведения научных исследований следует избегать Назначения 
Запрещенных субстанций и Запрещенных методов.

19.6. Злоупотребление результатами
Должны применяться соответствующие меры для предотвращения злоупо-
треблений результатами антидопинговых исследований и их использова-
ния с допинговыми целями.
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ЧАСТЬ ТРЕТЬЯ:

РОЛИ  И 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬ

Примечание. Сведения об ответственности Подписавшихся сторон, 
Спортсменов или иных Лиц приведены в различных статьях Кодекса, и те, 
которые приведены в данной части, являются дополнительными к изло-
женным ранее.

Все Подписавшиеся стороны должны действовать в духе партнерства и сотрудничества 
во имя успеха борьбы с допингом в спорте и в соответствии с положениями Кодекса.  
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СТАТЬЯ 20. ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ РОЛИ 
И ОТВЕТСТВЕННОСТЬ СТОРОН

20.1. Роли и ответственность Международного олимпийского коми-
тета

20.1.1. Принимать и исполнять антидопинговые принципы и правила при 
проведении Олимпийских игр в соответствии с настоящим Кодексом.

20.1.2. Требовать как условие признания Международным олимпийским 
комитетом, чтобы Международные федерации и Национальные Олимпий-
ские Комитеты в рамках олимпийского движения действовали в соответ-
ствии с Кодексом.

20.1.3. Частично или полностью отказывать в финансировании и/или дру-
гих преимуществах за счет МОК спортивным организациям, деятельность 
которых не соответствует Кодексу, когда это требуется согласно Ста-
тье 23.5.

20.1.4. Предпринимать определенные действия для устранения несоответ- 
ствий Кодексу, в соответствии со статьей 23.5 и Международным Стандар-
том по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

20.1.5. Санкционировать проведение Программ независимых наблюдате-
лей и содействовать их осуществлению.

20.1.6. Требовать от всех Спортсменов, а также от Персонала спортсмена, 
участвующего в Олимпийских играх в качестве тренеров, менеджеров, 
служебного персонала команды, официальных лиц, медиков и парамеди-
ков, соблюдения антидопинговых правил, изложенных в Кодексе, выдвигая 
это в качестве условия их участия в Олимпийских играх.

20.1.7. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возмож-
ные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом слу-
чае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению ан-
тидопинговых правил.
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20.1.8. Принимать заявки на участие в Олимпийских играх только от тех 
стран, правительства которых ратифицировали, приняли, одобрили Кон-
венцию ЮНЕСКО или присоединились к ней, а их Национальные олимпий-
ские комитеты, Национальные паралимпийские комитеты и Националь-
ные антидопинговые организации действуют в соответствии с настоящим 
Кодексом.

20.1.9. Способствовать реализации образовательных программ.

20.1.10. Сотрудничать с соответствующими национальными организаци-
ями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.2. Роль и ответственность Международного паралимпийского ко-
митета

20.2.1. Принимать и исполнять антидопинговые принципы и правила при 
проведении Паралимпийских игр в соответствии с настоящим Кодексом.

20.2.2. Требовать как условие членства в Международным паралимпий-
ским комитете, чтобы Международные федерации и Национальные пара-
лимпийские комитеты в рамках паралимпийского движения действовали в 
соответствии с Кодексом.

20.2.3. Частично или полностью отказывать в финансировании и/или дру-
гих преимуществах за счет Международного паралимпийского комитета 
спортивным организациям, деятельность которых не соответствует Ко-
дексу, когда это требуется в соответствии со Статьей 23.5.
 
20.2.4. Предпринимать определенные действия для устранения несоответ-
ствий Кодексу, в соответствии со статьей 23.5 и Международным Стандар-
том по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

20.2.5. Санкционировать проведение Программ независимых наблюдате-
лей и содействовать их осуществлению.

20.2.6. Требовать от всех Спортсменов, а также от Персонала спортсмена, 
участвующего в Паралимпийских играх в качестве тренеров, менеджеров, 
служебного персонала команды, официальных лиц, медиков и парамеди-
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ков, соблюдения антидопинговых правил, изложенных в Кодексе, выдвигая 
это в качестве условия их участия в Паралимпийских играх.

20.2.7. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возмож-
ные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом слу-
чае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению ан-
тидопинговых правил.
20.2.8. Способствовать реализации образовательных программ.

20.2.9. Сотрудничать с соответствующими национальными организаци-
ями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.3. Роль и ответственность Международных федераций

20.3.1. Принимать и исполнять антидопинговые принципы и правила в со-
ответствии с настоящим Кодексом.

20.3.2. Сделать условием членства соответствие Кодексу политики, правил 
и программ их Национальных федераций и других членов, и принять соот-
ветствующие меры по принуждению к исполнению этого условия. 

20.3.3. Требовать от всех Спортсменов, а также от Персонала спортсмена, 
участвующего в качестве тренеров, менеджеров, служебного персонала 
команды, официальных лиц, медиков или парамедиков в Соревнованиях 
или деятельности, проводимых под эгидой или организованных Между-
народной федерацией, или одним из ее членов, соблюдения антидопин-
говых правил, изложенных в Кодексе, выдвигая это в качестве условия их 
участия.

20.3.4. Требовать от Спортсменов, не являющихся постоянными членами 
Международной федерации или Национальной федерации, входящей 
в Международную федерацию, быть доступными для взятия Проб и пре-
доставлять точную и своевременную информацию о местонахождении, по-
скольку они являются частью Регистрируемого пула тестирования Меж-
дународной федерации в соответствии с условиями допуска к участию 
в соревнованиях, установленными Международной федерацией или Орга-
низатором крупного спортивного мероприятия.
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Примечание к статье 20.3.4. Это относится, например, к Спортсменам 
из профессиональных лиг.

20.3.5. Требовать, чтобы каждая Национальная федерация установила пра-
вила, требующие от Спортсменов и Персонала спортсмена, которые уча-
ствуют в качестве тренеров, менеджеров, служебного персонала команды, 
официальных лиц, медиков или парамедиков в Соревновании, или прямо 
уполномочены, или созданы Национальной федерацией или одним из ее 
членов, согласиться с антидопинговыми правилами и юрисдикцией Анти-
допинговой организации по проведению обработки результатов в соответ-
ствии с Кодексом в качестве условия такого участия. 

20.3.6. Требовать, чтобы Национальные федерации сообщали в Националь-
ную антидопинговую организацию и Международную федерацию любую 
информацию, предположительно имеющую отношение или относящуюся 
к нарушению антидопинговых правил, и оказывали содействие в проведе-
нии расследований, осуществляемых Антидопинговой организацией, кото-
рая обладает правом на проведение расследования.

20.3.7. Предпринимать определенные действия для устранения несоответ-
ствий Кодексу, в соответствии со статьей 23.5 и Международным Стандар-
том по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

20.3.8. Санкционировать проведение и содействовать в осуществлении 
Программ независимых наблюдателей во время Международных спортив-
ных мероприятий.

20.3.9. Частично или полностью отказывать в финансировании Националь-
ным федерациям, являющимися членами Международной федерации, дея-
тельность которых не соответствует Кодексу.

20.3.10. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все воз-
можные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом 
случае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению 
антидопинговых правил, обеспечивать надлежащее исполнение Послед-
ствий и проводить автоматическое расследование в отношении Персонала 
спортсмена в случаях нарушения антидопинговых правил Несовершенно-
летними, либо в тех случаях, когда Персонал спортсмена оказывал под-
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держку более чем одному Спортсмену, признанному виновным в наруше-
нии антидопинговых правил. 

20.3.11. Принимать заявки на проведение чемпионатов мира и других 
Международных соревнований только от тех стран, правительства кото-
рых ратифицировали, приняли, одобрили Конвенцию ЮНЕСКО или при-
соединились к ней, а Национальные олимпийские комитеты и Националь-
ные антидопинговые организации были признаны соответствующими Ко-
дексом.

20.3.12. Способствовать продвижению образовательных антидопинговых 
программ, в том числе требовать, чтобы Национальные федерации реали-
зовывали антидопинговые образовательные программы, в согласовании 
с соответствующей Национальной антидопинговой организацией.

20.3.13. Сотрудничать с соответствующими национальными организаци-
ями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.3.14. В полной мере сотрудничать с ВАДА при расследовании, проводи-
мом ВАДА, в соответствии со статьей 20.7.10.

20.3.15. Иметь действующие дисциплинарные правила и требовать, чтобы 
Национальные федерации имели действующие дисциплинарные правила, 
чтобы предотвратить случаи оказания содействия Спортсменам, находя-
щимся под юрисдикцией Международной или Национальной федерации, 
Персоналу спортсмена, использующим Запрещенные субстанции или За-
прещенные методы без уважительных причин.

20.4. Роль и ответственность Национальных олимпийских и Нацио-
нальных паралимпийских комитетов

20.4.1. Обеспечить соответствие своей антидопинговой политики и правил 
Кодексу.

20.4.2. Сделать условием членства или признания наличие у Националь- 
ной федерации антидопинговых правил, соответствующих применимым 
положениям Кодекса и принимать соответствующие меры по принужде-
нии к исполнению этого условия. 
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20.4.3. Уважать независимость Национальной антидопинговой организа-
ции страны, не вмешиваться в принятие ею оперативных решений и в ее 
деятельность.

20.4.4. Требовать, чтобы Национальные федерации сообщали любую ин-
формацию, предположительно имеющую отношение или относящуюся 
к нарушению антидопинговых правил, в свою Национальную антидопин-
говую организацию и Международную федерацию и сотрудничали в рас-
следовании, которое проводит любая Антидопинговая организация, упол-
номоченная на проведение расследования.

20.4.5. Требовать как условие участия в Олимпийских и Паралимпийских 
играх, чтобы как минимум те Спортсмены, которые не являются постоян-
ными членами Национальной федерации, были доступны для взятия Проб 
и предоставляли информацию о местонахождении в соответствии с требо-
ваниями Международного стандарта по тестированию и расследованиям 
с того момента, как Спортсмен включен в расширенный список или по-
следующие списки, составленные в связи с Олимпийскими или Паралим-
пийскими играми.

20.4.6. Сотрудничать со своей Национальной антидопинговой организа-
цией и работать со своим правительством с целью создания Националь-
ной антидопинговой организации, если она еще   не была создана, при усло-
вии, что в переходный период Национальный олимпийский комитет или 
организация, им назначенная, должны будут выполнять обязанности Наци-
ональной антидопинговой организации.

20.4.6.1. Для тех стран, которые являются членами Региональной антидо-
пинговой организации, Национальный олимпийский комитет в сотрудни-
честве с правительством должен оказывать активную поддержку соответ-
ствующей Региональной антидопинговой организации.

20.4.7. Требовать от каждой Национальной федерации разработки правил 
(или других средств), обязывающих Персонал спортсмена, принимающий 
участие в качестве тренера, менеджера, штатного сотрудника команды, 
официального лица, медицинского или парамедицинского персонала в Со-
ревновании или деятельности под юрисдикцией или организованной На-
циональной федерацией, или одним из ее организаций-членов, признать 
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обязательность антидопинговых правил и полномочия Антидопинговой 
организации на проведение обработки результатов в соответствии с насто-
ящим Кодексом как условие этого участия.

20.4.8. Частично или полностью отказывать в финансировании Спортсме-
нам или Персоналу спортсмена в течение срока Дисквалификации за нару-
шение антидопинговых правил.

20.4.9. Частично или полностью отказывать в финансировании члену своей 
организации, а также Национальным федерациям, деятельность которых 
не соответствует Кодексу.

20.4.10. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все воз-
можные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом 
случае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению 
антидопинговых правил.

20.4.11. Способствовать продвижению образовательных антидопинговых 
программ, в том числе требовать, чтобы Национальные федерации реали-
зовывали антидопинговые образовательные программы, в согласовании 
с соответствующей Национальной антидопинговой организацией.

20.4.12. Сотрудничать с соответствующими национальными организаци-
ями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.4.13. Иметь действующие дисциплинарные правила и требовать, чтобы 
Национальные федерации имели действующие дисциплинарные правила, 
чтобы предотвратить случаи оказания содействия Спортсменам, находя-
щимся под юрисдикцией Национального олимпийского или Национального 
паралимпийского комитета, или Персоналу спортсмена, использующим 
Запрещенные субстанции или Запрещенные методы без уважительных 
причин.

20.5. Роль и ответственность Национальных антидопинговых органи-
заций

20.5.1. Быть независимыми в принятии оперативных решений и осущест-
влении деятельности.
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20.5.2. Принимать и применять на практике антидопинговую политику 
и принципы в соответствии с Кодексом.

20.5.3. Сотрудничать с другими заинтересованными национальными орга-
низациями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.5.4. Способствовать проведению взаимных Тестирований между Наци-
ональными антидопинговыми организациями.

20.5.5. Содействовать проведению научных исследований в области борьбы 
с допингом.

20.5.6. Там, где предусмотрено финансирование, отказывать в нем ча-
стично или полностью Спортсмену или Персоналу спортсмена, совершив-
шим нарушение антидопинговых правил, на срок Дисквалификации.

20.5.7. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возмож-
ные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом 
случае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению 
антидопинговых правил, и отслеживать надлежащее исполнения Послед-
ствий.

20.5.8. Способствовать продвижению антидопинговых образовательных 
программ.

20.5.9. Проводить автоматическое расследование в отношении Персонала 
спортсмена, находящегося под ее компетенций, в случае любого нару-
шения антидопинговых правил Несовершеннолетним или если Персонал 
спортсмена оказывал содействие более чем одному Спортсмену, нару-
шившему антидопинговые правила.

20.5.10. В полной мере сотрудничать с ВАДА при расследовании, проводи-
мом ВАДА, в соответствии со статьей 20.7.10.

Примечание к статье 20.5. В небольших странах ряд обязанностей, перечис-
ленных в данной статье, могут быть делегированы Национальной антидопин-
говой организацией Региональной антидопинговой организации.
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20.6. Роль и ответственность Организаторов крупных спортивных ме-
роприятий 

20.6.1. Принимать и применять на практике антидопинговые правила и по-
литику в соответствии с Кодексом.

20.6.2. Предпринимать определенные действия для устранения несоответ- 
ствий Кодексу, в соответствии со статьей 23.5 и Международным Стандар-
том по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

20.6.3. Санкционировать проведение Программы независимых наблюдате-
лей и содействовать их осуществлению.

20.6.4. Требовать от Спортсменов, а также от Персонала спортсмена, при-
нимающего участие в Спортивном мероприятии в качестве тренера, ме-
неджера, штатного сотрудника команды, официального лица, медицинского 
или парамедицинского персонала, признать обязательность антидопинговых 
правил, соответствующих настоящему Кодексу, как условие этого участия.

20.6.5. В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возмож-
ные нарушения антидопинговых правил, включая выяснение в каждом слу-
чае, причастны ли Персонал спортсмена или иные Лица к нарушению ан-
тидопинговых правил.

20.6.6. Принимать заявки на проведение соревнований только от тех стран, 
правительства которых ратифицировали, приняли, одобрили Конвенцию 
ЮНЕСКО или присоединились к ней, а Национальные олимпийские ко-
митеты и Национальные антидопинговые организации признаны соответ- 
ствующими настоящему Кодексу.

20.6.7. Способствовать продвижению антидопинговых образовательных 
программ.

20.6.8. Сотрудничать с соответствующими национальными организаци-
ями, агентствами и другими Антидопинговыми организациями.

20.7. Роль и ответственность ВАДА
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20.7.1. Принимать и исполнять принципы и политику в соответствии с на-
стоящим Кодексом.

20.7.2. Предоставлять поддержку и методическое руководство Подписав-
шимся сторонам в их усилиях по соответствию Кодексу и Международ-
ным стандартам, осуществлять мониторинг такого соответствия Подпи-
савшихся сторон, уведомлять Подписавшиеся стороны о случаях несоот-
ветствия и объяснять, что должно быть сделано, чтобы исправить их, обе-
спечить применение надлежащих последствий, когда Подписавшаяся сто-
рона не исправляет это несоответствие, а также условий, которые должна 
выполнить Подписавшаяся сторона для того, чтобы быть восстановленной 
в списке Подписавшихся сторон, соответствующих Кодексу, и проверить 
соблюдение этих условий, все в соответствии с Международным Стандар-
том по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

20.7.3. Утверждать Международные стандарты, необходимые для импле-
ментации Кодекса.

20.7.4. Осуществлять аккредитацию и реаккредитацию лабораторий 
для проведения анализа Проб или уполномочивать другие лаборатории 
проводить анализы Проб.

20.7.5. Разрабатывать и издавать руководства и модели лучших практик.

20.7.6. Поддерживать, осуществлять, уполномочивать, финансировать и ко-
ординировать научные исследования в области борьбы с допингом, способ-
ствовать продвижению антидопинговых образовательных программ.

20.7.7. Планировать и проводить эффективную Программу независимых 
наблюдателей и другие виды консультативных программ в связи со Спор-
тивным мероприятием.

20.7.8. В исключительных случаях и по указанию Генерального директора 
ВАДА осуществлять Допинг-контроль по собственной инициативе или 
по запросу других Антидопинговых организаций, сотрудничать с соответ-
ствующими национальными и международными организациями и агент-
ствами, включая содействие в расследовании и разбирательствах, но не 
ограничиваясь этим.
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Примечание к статье 20.7.8. ВАДА не является Тестирующей организацией, 
но оставляет за собой право в исключительных случаях осуществлять Тести-
рование, когда проблема была передана на рассмотрение соответствующей 
Антидопинговой организации, но не была решена надлежащим образом.

20.7.9. Утверждать, согласовывая с Международными федерациями, На-
циональными антидопинговыми организациями и Организаторами круп-
ных спортивных мероприятий, программы Тестирования и анализа Проб.

20.7.10. Инициировать собственные расследования случаев нарушения ан-
тидопинговых правил и других действий, которые могут способствовать 
допингу.

СТАТЬЯ 21. ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ РОЛИ 
И ОТВЕТСТВЕННОСТЬ СПОРТСМЕНОВ И ИНЫХ ЛИЦ

21.1. Роль и ответственность Спортсменов

21.1.1. Спортсмены должны знать и соблюдать все антидопинговые поли-
тики и правила, реализуемые в соответствии с Кодексом.

21.1.2. В любое время быть доступными для взятия Проб.

Примечание к статье 21.1.2. С учетом прав Спортсменов и уважения их лич-
ной жизни обоснованные подозрения в борьбе с допингом в спорте иногда мо-
гут требовать отбора Проб поздно вечером или рано утром. Известно, что не-
которые Спортсмены прибегают к Использованию малых доз ЭПО в указанные 
часы, чтобы утром ЭПО уже нельзя было обнаружить. 

21.1.3. Нести ответственность в контексте борьбы с допингом за то, что 
они потребляют в пищу и Используют.

21.1.4. Информировать медицинский персонал об их обязанностях не Ис-
пользовать Запрещенные субстанции и Запрещенные методы, нести от-
ветственность за то, что любое получаемое ими медицинское обслужива-
ние не нарушает антидопинговую политику и правила, принятые в соот-
ветствии с Кодексом.
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21.1.5. Информировать свою Национальную антидопинговую организацию 
и Международную федерацию о любом решении организации, не подпи-
савшей Кодекс, о том, что Спортсмен нарушил антидопинговые правила 
в течение предыдущих десяти лет. 

21.1.6. Сотрудничать с Антидопинговыми организациями при расследова-
нии нарушений антидопинговых правил. 

Примечание к статье 21.1.6. Согласно Кодексу, нежелание сотрудничать не 
является нарушением антидопинговых правил, но может быть основанием 
для принятия дисциплинарных мер в соответствии с правилами заинтересо-
ванной стороны.

21.2. Роль и ответственность Персонала спортсмена

21.2.1. Персонал спортсмена должен знать и соблюдать антидопинговую 
политику и правила, принятые в соответствии с Кодексом, которые приме-
нимы к нему или Спортсменам, содействие которым он оказывает.

21.2.2. Сотрудничать при реализации программ Тестирования Спорт -
сменов.

21.2.3. Использовать свое влияние на Спортсмена, его взгляды и поведе-
ние с целью формирования атмосферы нетерпимости к допингу.

21.2.4. Информировать свою Национальную антидопинговую организацию 
и Международную федерацию о любом решении организации, не подпи-
савшей Кодекс, о том, что он или она нарушили антидопинговые правила 
в течение предыдущих десяти лет.

21.2.5. Сотрудничать с Антидопинговыми организациями при расследова-
нии нарушений антидопинговых правил.

Примечание к статье 21.2.5. Согласно Кодексу, нежелание сотрудничать не 
является нарушением антидопинговых правил, но может быть основанием 
для принятия дисциплинарных мер в соответствии с правилами заинтересо-
ванной стороны.



РОЛИ И ОТВЕТСТВЕННОСТЬ СТАТЬЯ 22. УЧАСТИЕ ПРАВИТЕЛЬСТВ

Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015

Ч
А

С
ТЬ 3

110

21.2.6. Персонал спортсмена не должен Использовать или Обладать ка-
кими-либо Запрещенными субстанциями или Запрещенными методами 
без уважительной причины. 

Примечание к статье 21.2.6. В тех ситуациях, когда Использование либо Об-
ладание в личных целях Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом 
Персоналом спортсмена без уважительных причин не является нарушением 
антидопинговых правил в соответствии с Кодексом, к Персоналу спортсмена 
должны быть применены иные спортивные дисциплинарные меры. Тренеры 
и другой Персонал спортсмена часто являются ролевыми моделями для Спор-
тсменов. Они собственным поведением не должны противоречить своей обя-
занности поощрять Спортсменов отказаться от допинга. 

21.3. Роль и ответственность Региональных антидопинговых органи-
заций

21.3.1. Следить за тем, чтобы все страны-участники принимали и реали-
зовывали на практике правила, политику и программы, которые соответ-
ствуют Кодексу.

21.3.2. В виде одного из условий членства требовать, чтобы страна-участник 
подписала официальную форму членства в Региональной антидопинговой 
организации, в которой четко прописано делегирование обязанностей в об-
ласти борьбы с допингом Региональной антидопинговой организации.

21.3.3. Сотрудничать с соответствующими национальными и региональ-
ными организациями, агентствами и другими Антидопинговыми органи-
зациями.

21.3.4. Поощрять взаимное Тестирование между Национальными антидо-
пинговыми организациями и Региональными антидопинговыми организа-
циями.

21.3.5. Содействовать проведению научных исследований в области борьбы 
с допингом.

21.3.6. Способствовать продвижению антидопинговых образовательных 
программ.
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СТАТЬЯ 22. УЧАСТИЕ ПРАВИТЕЛЬСТВ

Поддержка Кодекса каждым правительством будет подтверждена подпи-
санием им Копенгагенской декларации по борьбе с допингом в спорте от 3 
марта 2003 года и ратификацией, принятием, утверждением и присоедине-
нием к Конвенции ЮНЕСКО. Следующие статьи отражают ожидания Под-
писавшихся сторон.

22.1. Каждое правительство будет осуществлять все действия и мероприя-
тия, необходимые для соответствия Конвенции ЮНЕСКО.

22.2. Каждое правительство должно принять и разработать законодатель-
ство, постановления, политику или административные практики для со-
трудничества и обмена информацией с Антидопинговыми организациями, 
обмена данными между Антидопинговыми организациями, как это преду-
смотрено в Кодексе.

22.3. Каждое правительство будет поощрять сотрудничество между всеми 
его государственными службами или ведомствами и Антидопинговыми ор-
ганизациями, чтобы обеспечить своевременный обмен информацией с Ан-
тидопинговыми организациями, который будет полезен в борьбе с допин-
гом, в случаях когда это не запрещено законодательством.

22.4. Каждое правительство должно уважать арбитраж как предпочтитель-
ное средство решения споров, связанных с борьбой с допингом в спорте, 
при условии соблюдения основных прав и свобод человека в соответствии 
с применимым национальным правом.

22.5. Каждое правительство, в стране которого нет Национальной анти-
допинговой организации, должно совместно с Национальным олимпийским 
комитетом создать такую организацию.

22.6. Каждое правительство должно уважать автономию Национальной ан-
тидопинговой организации в своей стране, не вмешиваться в принятие ею 
оперативных решений и в ее деятельность.
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22.7. Ожидания, изложенные в статье 22.2, должны быть выполнены не 
позднее 1 января 2016 года. Другие пункты этой статьи к этому моменту 
уже должны быть реализованы.

22.8. Отказ правительства от ратификации, принятия, утверждения или 
присоединения к Конвенции ЮНЕСКО или от выполнения ее положений 
приведет к запрету на организацию Спортивных мероприятий, как пред-
усмотрено статьями 20.1.8, 20.3.11 и 20.6.6, и может повлечь за собой до-
полнительные последствия: изъятие офисов и должностей в рамках ВАДА; 
отклонение или отказ от рассмотрения любой кандидатуры на проведение 
Международного спортивного мероприятия в стране; отмена Междуна-
родных спортивных мероприятий; символические последствия и другие 
последствия, предусмотренные Олимпийской хартией.

Примечание к статье 22. Большинство правительств не может быть сто-
роной, подписывающей Кодекс или связанной обязательствами, установлен-
ными такими частными неправительственными инструментами, как Кодекс. 
По этой причине к правительствам не обращаются с просьбой выступать в ка-
честве Подписавших Кодекс сторон, а просят подписать Копенгагенскую де-
кларацию и ратифицировать, принять, утвердить и присоединиться к Конвен-
ции ЮНЕСКО. Хотя механизмы принятия могут разниться, усилия по борьбе 
с допингом через скоординированную и согласованную программу, отраженную 
в Кодексе, будут означать существенные совместные усилия спортивного дви-
жения и правительств. 

Эта статья устанавливает, что именно ожидают Подписавшиеся стороны 
от правительств. Тем не менее, это просто «ожидания», поскольку правитель-
ства «обязаны» придерживаться только требований Конвенции ЮНЕСКО.
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ЧАСТЬ ЧЕТВЕРТАЯ:
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СТАТЬЯ 23. ПРИНЯТИЕ, СООТВЕТСТВИЕ 
И ИЗМЕНЕНИЯ

23.1. Принятие Кодекса 

23.1.1. Следующие организации являются Подписавшимися сторонами, 
принимающими Кодекс: ВАДА, Международный олимпийский комитет, 
Международные федерации, Международный паралимпийский комитет, 
Национальные олимпийские комитеты, Национальные паралимпийские ко-
митеты, Организаторы крупных спортивных мероприятий и Националь-
ные антидопинговые организации. Данные организации должны принять 
Кодекс путем подписания декларации о принятии Кодекса при одобрении 
их соответствующих руководящих органов.

Примечание к статье 23.1.1. Каждая Подписавшаяся сторона при приня-
тии Кодекса должна отдельно подписать один из стандартных экземпляров 
формы декларации о принятии Кодекса и отправить ее ВАДА. Акт принятия 
Кодекса должен быть утвержден в порядке, предусмотренном в уставных до-
кументах организации. Например, Международной федерацией — на своем кон-
грессе, а ВАДА — на Совете учредителей.

23.1.2. Другие спортивные организации, не подпадающие под юрисдик-
цию Подписавшейся стороны, также могут стать Подписавшейся сторо-
ной, приняв Кодекс по предложению ВАДА.

Примечание к статье 23.1.2. Тем профессиональным лигам, которые в на-
стоящее время не находятся под юрисдикцией какого-либо правительства или 
Международной федерации, также будет предложено принять Кодекс.

23.1.3. Список всех организаций, принявших Кодекс, будет опубликован 
ВАДА.

23.2. Имплементация Кодекса

23.2.1. Подписавшиеся стороны должны обеспечить выполнение положе-
ний Кодекса посредством проводимой ими политики, принятием законов, 
правил и норм в соответствии со своими полномочиями и сферой ответ-
ственности.
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23.2.2. Следующие статьи в той части, которая реализуется Антидопинго-
вой организацией в рамках своей антидопинговой деятельности, должны 
быть имплементированы Подписавшимися сторонами без значительных 
изменений за исключением незначительных изменений в языке в отноше-
нии названия организации, вида спорта, номеров разделов и т.д.

• Статья 1. Определение допинга
• Статья 2. Нарушение антидопинговых правил
• Статья 3. Доказательства допинга
• Статья 4.2.2. Особые субстанции
• Статья 4.3.3. Определение ВАДА содержания Запрещенного списка 
• Статья 7.11. Уход из спорта
• Статья 9. Автоматическое Аннулирование индивидуальных результатов
• Статья 10. Санкции к отдельным Лицам
• Статья 11. Последствия для команд
• Статья 13. Апелляции за исключением 13.2.2, 13.6 и 13.7
• Статья 15.1. Признание решений
• Статья 17. Срок давности
• Статья 24. Интерпретация Кодекса
• Приложение 1. Определения

Запрещается вносить дополнительные положения в правила, разработан-
ные Подписавшейся стороной, если они меняют действие статей, перечис-
ленных в данной статье. Правила, разработанные Подписавшейся сторо-
ной, должны прямо признавать примечания к Кодексу и наделять их тем же 
статусом, который они имеют в Кодексе.

Примечание к статье 23.2.2. Ничто в Кодексе не запрещает Антидопинговой 
организации принимать и усиливать свои собственные дисциплинарные пра-
вила в отношении действий Персонала спортсмена, которые связаны с допин-
гом, но не являются нарушением антидопинговых правил в соответствии с Ко-
дексом. Например, Национальные или Международные федерации могут отка-
заться возобновлять лицензию тренеру в случае многочисленных нарушений ан-
тидопинговых правил Спортсменами, которых он тренирует.

23.2.3. Для обеспечения выполнения Кодекса Подписавшиеся стороны 
должны стремиться внедрять модели лучших практик, рекомендованные 
ВАДА.
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23.3. Реализация антидопинговых программ
Подписавшиеся стороны должны прикладывать достаточные усилия 
для реализации антидопинговых программ во всех областях, подпадающих 
под действие Кодекса и Международных стандартов.

23.4. Соответствие Кодексу 
Действия Подписавшихся сторон не будут считаться соответствующими 
Кодексу до принятия и имплементации положений Кодекса, согласно ста-
тьям 23.1, 23.2. и 23.3. Они более не будут считаться соответствующими 
Кодексу, если принятие Кодекса будет отозвано.

23.5. Мониторинг соответствия Кодексу и Конвенции ЮНЕСКО

23.5.1. Соответствие Подписавшихся сторон Кодексу и Международным 
стандартам будет контролироваться ВАДА в соответствии с Международ-
ным Стандартом по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.

23.5.2. Для содействия проведению такого мониторинга каждая Подписав-
шаяся сторона должна предоставлять ВАДА информацию о своем соответ-
ствии Кодексу и Международным стандартам, как и когда затребует ВАДА. 
В рамках этой отчетности, Подписавшаяся сторона в точности предоста-
вит всю информацию, затребованную ВАДА, и объяснит меры, которые 
она принимает для исправления каких-либо несоответствий.

23.5.3. Отказ Подписавшейся стороны предоставить точную информацию 
о соответствии Кодексу в соответствии со статьей 23.5.2 само по себе пред-
ставляет случай несоответствия Кодексу, как и не предоставление Подпи-
савшейся стороной точной информации ВАДА, когда это требовалось дру-
гими статьями Кодекса или Международным Стандартом по соответствию 
Кодексу Подписавшихся сторон.
 
23.5.4. В случаях несоответствия (обязательствам по отчетности или чему-
либо другому), ВАДА будет следовать коррекционным процедурам, изложен-
ных в Международном Стандарте по соответствию Кодексу Подписавшихся 
сторон. Если Подписавшаяся сторона не исправит несоответствие в течение 
указанного срока, в таком случае (после одобрения такого процесса Испол-
нительным Комитетом ВАДА), ВАДА направит официальное уведомление 
Подписавшейся стороне, с заявлением о том, что Подписавшаяся сторона не 
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является соответствующей, с указанием последствий, которые ВАДА пред-
лагает налагать за такое несоответствие, и с указанием условий, которые, по 
предложению ВАДА, должна выполнить Подписавшаяся сторона для того, 
чтобы быть восстановленной в списке Подписавшихся сторон, соответствую-
щих Кодексу. Это уведомление будет обнародовано в соответствии с Между-
народным Стандартом по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон

23.5.5. Если Подписавшаяся сторона не оспаривает заявление  ВАДА о не-
соответствии или последствия или условия восстановления, предложенные 
ВАДА в течение двадцати одного дня после получения официального уве-
домления, данное заявление будет считаться признанным, и последствия 
и условия восстановления будут считаться принятыми, уведомление авто-
матически станет окончательным решением, и (за исключением только ка-
кой-либо апелляции, поданной в соответствии со Статьей 13.6), оно будет 
подлежащим немедленному исполнению в соответствии со Статьей 23.5.9. 
Данное решение будет обнародовано, как предусмотрено в Международ-
ным Стандартом по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон.  

23.5.6. Если Подписавшаяся сторона изъявляет желание оспорить заявление 
ВАДА о несоответствии, и/или последствия и/или условия восстановления, 
предложенные ВАДА, она должна уведомить ВАДА в письменной форме в 
течение двадцати одного дня после своего получения уведомления от ВАДА. 
ВАДА в таком случае предоставит официальное уведомление о споре в КАС, 
и этот спор будет разрешен Палатой обычного арбитража КАС в соответ-
ствии с Международным Стандартом по соответствию Кодексу Подписав-
шихся сторон. ВАДА будет нести бремя доказывания, на основе баланса ве-
роятностей, того, что Подписавшаяся сторона является несоответствующей. 
Если Коллегия судей КАС решит, что ВАДА не сумело выполнить бремя 
доказывания, и если Подписавшаяся сторона также оспорила последствия 
и/или условия восстановления, предложенные ВАДА, Коллегия судей КАС 
также рассмотрит, путем отсылки к соответствующим положениям Между-
народного Стандарта по соответствию Кодексу Подписавшихся сторон, ка-
кие последствия должны быть применены и/или какие условия необходимо 
выполнить Подписавшейся стороне для того, чтобы быть восстановленной.

23.5.7. ВАДА обнародует тот факт, что дело было передано в КАС для вы-
несения решения. Каждое из следующих Лиц будет иметь право на вме-
шательство и участие в качестве стороны по делу при условии, что оно 
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предоставляет уведомление об этом вмешательстве в течение 10 дней по-
сле такой публикации ВАДА: (а) Международному олимпийскому коми-
тету и/или Международному паралимпийскому комитету (в зависимости 
от обстоятельств), и Национальному Олимпийскому Комитету и/или Наци-
ональному паралимпийскому комитету) (в зависимости от обстоятельств), 
когда это решение может оказать воздействие на Олимпийские Игры или 
Паралимпийские Игры (включая решения, воздействующие на право посе-
щать/участвовать в Олимпийский Играх или Паралимпийских Играх); и (b) 
Международной федерации, когда это решение может оказать воздействие 
на участие в Чемпионатах мира/Международных соревнованиях Междуна-
родных федераций и/или на заявку, которая была предоставлена страной на 
проведение на своей территории Чемпионатов мира данной Международ-
ной федерации. Любое другое Лицо, изъявляющее желание участвовать в 
качестве стороны по делу, должно обратиться в КАС в течение 10 дней по-
сле обнародования ВАДА того факта, что данное дело было передано в 
КАС для вынесения решения. КАС разрешит такое вмешательство (i) если 
с этим согласятся все другие стороны по делу; или (ii) если подающее дан-
ное заявление Лицо демонстрирует достаточный правовой интерес в ре-
зультате данного дела, чтобы обосновать его участие в качестве стороны.
23.5.8. Решение КАС, которое урегулирует данный спор, будет обнародо-
вано КАС и ВАДА. С учетом права согласно законодательству Швейца-
рии по оспариванию этого решения в Федеральном трибунале Швейцарии, 
данное решение будет окончательным и подлежащим немедленному ис-
полнению в соответствии со Статьей 23.5.9

23.5.9. Следующие решения применимы по всему миру, и будут призна-
ваться, соблюдаться и полностью вводиться в действие всеми другими 
Подписавшимися сторонами в соответствии с их полномочиями и в рам-
ках их соответствующих сфер ответственности: (а) окончательные реше-
ния, вынесенные в соответствии со Статьей 23.5.5 (с учетом права на по-
дачу апелляции согласно Статье 13.6) или Статьей 23.5.8, определяющими, 
что Подписавшаяся сторона является несоответствующей и/или налагаю-
щими последствия за такое несоответствие, и/или налагающие условия, 
которые должна выполнить Подписавшаяся сторона для того, чтобы быть 
восстановленной в списке Подписавшихся сторон, соответствующих Ко-
дексу; и (b) окончательные решения, вынесенные в соответствии со Ста-
тьей 23.5.10, определяющие, что Подписавшаяся сторона еще не выпол-
нила все из условий восстановления, которые налагались на нее, и поэтому 
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еще не имеет права быть восстановленной в списке Подписавшихся сто-
рон, соответствующих Кодексу. 

23.5.10. Если Подписавшаяся сторона изъявляет желание оспорить заявле-
ние ВАДА о том, что Подписавшаяся сторона еще не выполнила все из ус-
ловий восстановления, которые налагались на нее, и поэтому еще не имеет 
права быть восстановленной в списке Подписавшихся сторон, соответ-
ствующих Кодексу, данная Подписавшаяся сторона должна предоставить 
официальное уведомление о споре в КАС (с направлением копии в ВАДА) 
в течение двадцати одного дня после получения ей заявления от ВАДА. 
Данный спор будет урегулирован Палатой обычного арбитража КАС в со-
ответствии со Статьями 23.5.6 -23.5.8. ВАДА будет нести бремя доказыва-
ния на основе баланса вероятностей, того, что Подписавшаяся сторона еще 
не выполнила все из условий восстановления, налагаемые на нее, и поэ-
тому еще не имеет права быть восстановленной.

23.6. Дополнительные Последствия несоответствия Кодексу для Под-
писавшейся стороны
Несоответствие Кодексу любой из Подписавшихся сторон может приве-
сти к иным Последствиям, помимо аннулирования права подавать заявку 
на проведение Спортивных мероприятий, как предусмотрено статьями 
20.1.8 (Международный олимпийский комитет), 20.3.11 (Международные 
федерации) и 20.6.6 (Организаторы крупных спортивных мероприятий). 
Это может быть изъятие офисов и должностей в рамках ВАДА; отклоне-
ние или отказ от рассмотрения любой кандидатуры на проведение Между-
народного спортивного мероприятия в стране; отмена Международного 
спортивного мероприятия; символические последствия и другие послед-
ствия, согласно Олимпийской хартии.

На применение таких последствий может быть подана апелляция в КАС за-
интересованной Подписавшейся стороной в соответствии со статьей 13.6.

23.7. Изменение Кодекса

23.7.1. ВАДА несет ответственность за развитие и усовершенствование Ко-
декса. Спортсмены, другие заинтересованные стороны и правительства 
должны приглашаться к участию в этом процессе.
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23.7.2. ВАДА должно инициировать внесение предложенных поправок 
в текст Кодекса, обеспечить проведение консультаций по получаемым ре-
комендациям и отвечать на них, а также способствовать обмену мнени-
ями и обратной связи между Спортсменами, другими заинтересованными 
сторонами и правительствами для обсуждения рекомендуемых поправок.

23.7.3. Поправки к Кодексу после соответствующих консультаций должны 
быть одобрены двумя третями Совета учредителей ВАДА, включая боль-
шинство от части Совета, представляющей правительства, так и от той ча-
сти, которая представляет олимпийское движение, имеющей право голоса. 
Поправки вступают в силу через три месяца после их утверждения, если 
не предусмотрено иное. 

23.7.4. Подписавшиеся стороны должны изменить свои правила, чтобы 
внедрить Кодекс 2015 года до 1 января 2015 года или ранее, чтобы они 
вступили в силу с 1 января 2015 года. Подписавшиеся стороны должны 
имплементировать любую поправку к Кодексу, которая будет утверждена 
в дальнейшем, в течение одного года с момента ее утверждения Советом 
учредителей ВАДА. 

23.8. Отзыв принятия Кодекса
Подписавшиеся стороны могут отозвать свою декларацию принятия Ко-
декса, письменно уведомив ВАДА о своем намерении за 6 месяцев до отзыва.

СТАТЬЯ 24. ИНТЕРПРЕТАЦИЯ КОДЕКСА

24.1. Официальный текст Кодекса должен быть утвержден ВАДА и опубли-
кован на английском и французском языке. В случае каких-либо несоот-
ветствий между английской и французской версией превалирующей будет 
считаться английская.

24.2. Примечания, сопровождающие различные положения Кодекса, при-
званы помочь в его интерпретации.

24.3. Кодекс должен толковаться как независимый и автономный текст, без 
отсылок к законам и нормам, принятым Подписавшимися сторонами или 
правительствами.
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24.4. Заголовки, используемые для различных частей и статей Кодекса, 
даны исключительно для удобства, не являются неотъемлемой частью со-
держания Кодекса и не должны никоим образом влиять своими формули-
ровками на положения Кодекса, к которым они относятся.

24.5. Данный Кодекс не имеет ретроактивной силы в отношении дел, по ко-
торым решение не было принято до его утверждения и имплементации 
Подписавшейся стороной через собственные правила. Однако нарушения 
антидопинговых правил, имевшие место до Кодекса, будут продолжать счи-
таться «первыми нарушениями» или «повторными нарушениями» для опре-
деления санкций по статье 10 при последующих нарушениях антидопинго-
вых правил после принятия Кодекса.

24.6. Раздел «Цели, область применения и структура Всемирной антидо-
пинговой программы и Кодекса», приложение 1 «Определения» и приложе-
ние 2 «Примеры применения статья 10» должны считаться неотъемлемыми 
частями Кодекса.

СТАТЬЯ 25. ПЕРЕХОДНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ

25.1. Общее применение Кодекса-2015
Применение Кодекса-2015 в полном объеме должно начаться с 1 января 
2015 года (так называемая Дата вступления в силу).

25.2. Отсутствие обратной силы, кроме статей 10.7.5 и 17 или если 
только не применяется принцип Lex Mitior
Ретроспективный период, который принимается во внимание для целей 
статьи 10.7.5 при определении предыдущих нарушений в случае много-
численных нарушений, а также срок давности, установленный в статье 17, 
являются процедурными правилами и должны применяться ретроактивно, 
с учетом того, что статья 17 может применяться, только если срок давно-
сти не истек до Даты вступления в силу. В противном случае каждый слу-
чай нарушения антидопинговых правил, предшествующий Дате вступле-
ния в силу, и случай нарушения антидопинговых правил, ставший извест-
ным после Даты вступления в силу, но случившийся до нее, должен рас-
сматриваться по правилам, действовавшим в то время, когда произошло 
предполагаемое нарушение, если только комиссия, проводящая слушания, 
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не считает необходимым применить при данных обстоятельствах принцип 
Lex Mitior.

25.3. Применение положений Кодекса к решениям, принятым до всту-
пления в силу Кодекса-2015
В тех случаях, когда окончательное решение о нарушении антидопинговых 
правил было вынесено до Даты вступления Кодекса в силу, а Спортсмен 
или иное Лицо продолжают отбывать Дисквалификацию с Даты вступле-
ния Кодекса в силу, они могут обратиться в Антидопинговую организацию, 
ответственную за обработку результатов в связи с антидопинговым нару-
шением, с просьбой рассмотреть вопрос о сокращении срока Дисквали-
фикации на основе Кодекса-2015. Такое обращение должно быть сделано 
до окончания срока Дисквалификации. На решение, принятое Антидопин-
говой организацией, может быть подана апелляция, согласно статье 13.2. 
Кодекс 2015 года не должен применяться к тем случаям нарушения антидо-
пинговых правил, когда окончательное решение по нарушению антидопин-
говых правил было вынесено, а срок Дисквалификации истек.

25.4. Неоднократные нарушения, когда первое нарушение антидопин-
говых правил произошло до 1 января 2015 года
В целях определения срока Дисквалификации по второму нарушению, со-
гласно статье 10.7.1, когда санкция за первое нарушение была определена 
на основании правил, предшествующих Кодексу 2015 года, должен приме-
няться срок Дисквалификации, который подлежал бы применению при рас-
смотрении первого нарушения по правилам, предусмотренным Кодексом 
2015 года. 

Примечание к статье 25.4. В ситуациях, отличающихся от описанной в ста-
тье 25.4, когда окончательное решение, согласно которому было установлено 
нарушение антидопинговых правил, было вынесено до существования Кодекса 
или на основании редакции Кодекса, действующей до Кодекса 2015 года, и когда 
назначенный срок Дисквалификации полностью истек, Кодекс-2015 не может 
быть использован для переквалификации прежнего нарушения. 

25.5. Дополнительные поправки к Кодексу
Любые дополнительные поправки к Кодексу вступают в силу, согласно ста-
тье 23.7.
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ОПРЕДЕЛЕНИЯ

АДАМС (ADAMS — Anti-Doping Administration and Management System)

Система антидопингового администрирования и управления — это си-
стема, предназначенная для управления базой данных, расположенной 
в интернете, путем ввода, хранения, распространения данных и составле-
ния отчетов, разработанная для оказания помощи заинтересованным сто-
ронам и ВАДА в их антидопинговой деятельности при соблюдении законо-
дательства о защите данных.

Аннулирование (Disqualification)

См. Последствия нарушений антидопинговых правил

Антидопинговая организация (Anti-Doping Organization)

Подписавшаяся сторона, ответственная за принятие правил, направленных 
на инициирование, внедрение и реализацию любой части процесса Допинг-
контроля. В частности, Антидопинговыми организациями являются Меж-
дународный олимпийский комитет, Международный паралимпийский ко-
митет, другие Организаторы крупных спортивных мероприятий, которые 
проводят Тестирование на своих Спортивных мероприятиях, ВАДА, Меж-
дународные федерации и Национальные антидопинговые организации.

Атипичный результат (Atypical Finding) 

Сообщение из лаборатории, аккредитованной ВАДА или другой одобрен-
ной ВАДА лаборатории о результате, который в соответствии с Между-
народным стандартом для лабораторий или соответствующими Техниче-
скими документами требует дальнейших исследований, прежде чем при-
знать его Неблагоприятным результатом анализа.

Атипичный результат по паспорту (Atypical Passport Finding)

Заключение, обозначенное как Атипичный результат по паспорту, как это 
описано в соответствующих Международных стандартах.

ПРИЛОЖЕНИЕ 1: ОПРЕДЕЛЕНИЯ
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Биологический паспорт спортсмена (Athlete Biological Passport)

Программа и методы сбора и обобщения данных, реализуемые в соответ-
ствии с Международным стандартом по тестированию и расследованиям, 
а также Международным стандартом для лабораторий.

ВАДА (WADA)

Всемирное антидопинговое агентство

Вина (Fault) 

Любое нарушение обязанности или любое отсутствие бдительности, 
соответствующей определенной ситуации. Факторы, которые должны 
быть приняты во внимание при оценке степени Вины Спортсмена или 
иного Лица, включают, например, опыт Спортсмена или иного Лица; 
является ли Спортсмен или иное Лицо Несовершеннолетним; особые 
обстоятельства, такие как инвалидность; степень риска, который дол-
жен был осознаваться Спортсменом; уровень бдительности, который 
Спортсмен должен был проявить, и расследование, которое Спортсмен 
должен был провести в отношении установления степени возможного 
риска. При оценке степени Вины Спортсмена или иного Лица прини-
маемые во внимание обстоятельства должны быть определенными и от-
носящимися к делу, чтобы объяснить отступление Спортсмена или 
иного Лица от ожидаемого стандарта поведения. Например, то, что 
Спортсмен утратит возможность зарабатывать большие суммы денег 
во время срока Дисквалификации, или что у Спортсмена остается мало 
времени для продолжения карьеры, или расписание спортивного ка-
лендаря не будет считаться относящимся к делу фактом, который будет 
принят во внимание при сокращении срока Дисквалификации по статье 
10.5.1 или 10.5.2. 

Примечание. Критерий оценки степени Вины Спортсмена одинаков для всех 
статей, где Вина принимается во внимание. Однако в соответствии с 10.5.2 не 
допускается сокращение санкции, только если при определении степени Вины 
не было сделано заключение, что со стороны Спортсмена или иного Лица имела 
место Незначительная вина или халатность. 
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Внесоревновательный (Out-of-Competition)

Любой период, который не является Соревновательным периодом.

Временное отстранение (Provisional Suspension) 

См. Последствия нарушений антидопинговых правил.

Дисквалификация (Ineligibility)

См. Последствия нарушений антидопинговых правил.

Допинг-контроль (Doping Control)

Все стадии и процессы, начиная с планирования Тестирования и закан-
чивая окончательным решением по апелляции, включая все стадии и про-
цессы между ними, такие как предоставление информации о местонахож-
дении, сбор Проб и обращение с ними, лабораторный анализ, ТИ, обра-
ботка результатов и проведение слушаний.

Загрязненный продукт (Contaminated Product)

Продукт, содержащий Запрещенную субстанцию, которая не указана 
на этикетке продукта или в информации, которую можно получить путем 
надлежащего поиска в интернете.

Запрещенная субстанция (Prohibited Substance)

Любая субстанция или класс субстанций, приведенных в Запрещенном списке.

Запрещенный метод (Prohibited Method)

Любой метод, приведенный в Запрещенном списке.

Запрещенный список (Prohibited List)

Список, устанавливающий перечень Запрещенных субстанций и Запре-
щенных методов.
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Индивидуальный вид спорта (Individual Sport)

Любой вид спорта, который не является Командным видом спорта.

Использование (Use)

Использование, применение, употребление в пищу, введение инъекци-
онным путем, а также применение любым другим способом чего бы то 
ни было, относящегося к Запрещенным субстанциям и Запрещенным 
методам.

КАС (CAS)

Спортивный арбитражный суд.

Кодекс (Code)

Всемирный антидопинговый Кодекс.

Конвенция ЮНЕСКО (UNESCO Convention)

Международная Конвенция «О борьбе с допингом в спорте», принятая 
на 33-й сессии Генеральной конференции ЮНЕСКО 19 октября 2005 года, 
включая поправки, принятые государствами — участниками Конвенции, 
а также Конференцией сторон Международной Конвенции «О борьбе с до-
пингом в спорте».

Командный вид спорта (Team Sport)

Вид спорта, в котором разрешена замена участников команды во время Со-
ревнований.

Лицо (Person)

Физическое Лицо или организация, или иное юридическое лицо.
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Маркер (Marker)

Сложная субстанция, группа таких субстанций или биологических пере-
менных параметров, которые свидетельствуют об Использовании Запре-
щенной субстанции или Запрещенного метода.

Международное спортивное мероприятие (International Event)

Спортивное мероприятие или Соревнование, руководящим органом ко-
торого является Международный олимпийский комитет, Международный 
паралимпийский комитет, Международная федерация, Организатор круп-
ного спортивного события или другая международная спортивная орга-
низация, либо указанные организации назначают технический персонал 
на Спортивное мероприятие.

Международный стандарт (International Standard)

Стандарт, утвержденный ВАДА в поддержку Кодекса. Соответствие Меж-
дународному стандарту (в противоположность другому альтернативному 
стандарту, практике или процедуре) должно служить достаточным осно-
ванием для установления того факта, что процедуры, указанные в Между-
народном стандарте, были проведены соответствующим образом. Меж-
дународные стандарты должны включать в себя любые Технические до-
кументы, изданные в соответствии с Международным стандартом.

Метаболит (Metabolite)

Любая субстанция, образовавшаяся в процессе биотрансформации.

Назначение (Administration)

Предоставление, поставка, контроль, содействие, иной вид участия в Ис-
пользовании или Попытке Использования другим Лицом Запрещенной суб-
станции или Запрещенного метода. Однако данное определение не рас-
пространяется на добросовестные действия медицинского персонала 
по использованию Запрещенной субстанции или Запрещенного метода 
с реальной терапевтической целью, подтвержденной соответствующими 
документами или имеющей иное приемлемое объяснение. Также оно не 
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распространяется на действия с Запрещенными субстанциями, которые не 
запрещены при Внесоревновательном Тестировании, если только обсто-
ятельства в целом не указывают на то, что Запрещенные субстанции не 
предназначались для использования с реальной терапевтической целью, 
подтвержденной соответствующими документами, или были направлены 
на улучшение спортивных результатов. 

Национальная антидопинговая организация (National Anti-Doping 
Organization)

Организация (ии), определенная (ые) каждой страной в качестве облада-
ющей (их) полномочиями и отвечающей (ие) за принятие и реализацию 
антидопинговых правил, осуществление сбора Проб, обработку результа-
тов Тестирования, проведения слушаний на национальном уровне. Если 
это назначение не было сделано компетентным (и) органом (ами) государ-
ственной власти, такой структурой должен быть Национальный олимпий-
ский комитет или уполномоченная им организация.

Национальное спортивное мероприятие (National Event)

Спортивное мероприятие или Соревнование, в котором участвуют Спор-
тсмены международного или национального уровня и которое не является 
Международным спортивным событием.

Национальный олимпийский комитет (National Olympic Committee)

Организация, признанная Международным олимпийским комитетом. По-
нятие «Национальный олимпийский комитет» относится также к нацио-
нальным спортивным конфедерациям в тех странах, где функции Нацио-
нального олимпийского комитета по борьбе с допингом в спорте прини-
мают на себя Национальные спортивные конфедерации.

Неблагоприятный результат анализа (Adverse Analytical Finding)

Заключение из лаборатории, аккредитованной ВАДА, или из другой одо-
бренной ВАДА лаборатории о том, что в соответствии с Международным 
стандартом для лабораторий и соответствующими Техническими докумен-
тами в Пробе обнаружено присутствие Запрещенной субстанции, или ее 
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Метаболитов, или Маркеров (включая повышенное количество эндоген-
ных субстанций), или получено доказательство Использования Запрещен-
ного метода.

Неблагоприятный результат по паспорту (Adverse Passport Finding)

Заключение, обозначенное как Неблагоприятный результат по паспорту, 
как это предусмотрено в соответствующем Международном стандарте.

Незначительная вина или халатность (No Significant Fault or Negligence)

Установление Спортсменом или иным Лицом факта, что его или ее Вина 
или халатность при рассмотрении в целом обстоятельств дела, а также при-
нимая во внимание критерий Отсутствия вины или халатности, является 
незначительной в отношении нарушения антидопинговых правил. Если 
Спортсмен не является Несовершеннолетним, то в случаях нарушения ан-
тидопинговых правил по статье 2.1 Спортсмен также обязан показать, как 
Запрещенная субстанция попала в его или ее организм. 

Несовершеннолетний (Minor)

Физическое Лицо, которое не достигло восемнадцати лет.

Обладание (Possession)

Реальное, физическое Обладание или доказуемое косвенное Обладание 
(которое имеет место, когда Лицо имеет эксклюзивный контроль или на-
меревается осуществить контроль над Запрещенной субстанцией или За-
прещенным методом, или помещениями, где находится Запрещенная суб-
станция или применяется Запрещенный метод). Если Лицо не обладает 
эксклюзивным контролем, то факт косвенного обладания будет иметь ме-
сто только тогда, когда Лицо знало о наличии Запрещенной субстанции или 
Запрещенного метода и намеревалось установить такой контроль. Нару-
шением антидопинговых правил на основании только Обладания не могут 
считаться случаи, когда Лицо, обладая Запрещенной субстанцией или За-
прещенным методом, до получения любого уведомления о нарушении ан-
тидопинговых правил предпримет конкретные шаги с целью показать, что 
оно никогда не намеревалось Обладать Запрещенной субстанцией или За-
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прещенным методом, ясно заявив об отказе в Обладании Антидопинговой 
организации. Несмотря на какие-либо противоречия в данном определе-
нии, покупка Запрещенной субстанции или Запрещенного метода (вклю-
чая покупку через электронные или другие средства) считается Облада-
нием Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом для Лица, 
сделавшего такую покупку.

Примечание. По данному определению стероиды, обнаруженные в автомо-
биле Спортсмена, будут означать нарушение, кроме тех случаев, когда Спор-
тсмен докажет, что кто-то другой пользовался его автомобилем. Однако 
в таком случае Антидопинговая организация должна будет установить, что 
даже если Спортсмен не имел эксклюзивного контроля над автомобилем, он 
знал о стероидах и намеревался установить контроль над ними. Таким же об-
разом, если в домашней аптечке Спортсмена, к которой имели доступ Спор-
тсмен и его супруга, обнаружены стероиды, Антидопинговая организация 
должна будет установить, что Спортсмен знал о наличии стероидов в ап-
течке и намеревался установить над ними контроль. Сам акт покупки Запре-
щенной субстанции является Обладанием, даже в случае, например, когда про-
дукт не доставлен, получен кем-то другим или отправлен на адрес третьего 
лица.

Объекты спортивного мероприятия (Event Venues)

Объекты, обозначенные в качестве таковых руководящей организацией 
Спортивного мероприятия.

Особая субстанция (Specified Substance)

См. статью 4.2.2.

Организатор крупного спортивного мероприятия (Major Event 
Organizations)

Континентальные ассоциации Национальных олимпийских комитетов 
и другие международные организации, объединяющие несколько видов 
спорта и выступающие в качестве руководящих органов для континен-
тальных, региональных и других Международных спортивных меропри-
ятий.
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Отсутствие вины или халатности (No Fault or Negligence)

Установление Спортсменом или иным Лицом факта, что он или она не 
знали или не подозревали и не могли объективно знать или подозревать 
даже при проявлении крайней осторожности, что он или она Использовали, 
или ему или ей была назначена Запрещенная субстанция или Запрещен-
ный метод, или он или она иным образом нарушил (а) антидопинговые 
правила. Если Спортсмен не является Несовершеннолетним, в случаях на-
рушения антидопинговых правил по статье 2.1 Спортсмен также обязан 
показать, как Запрещенная субстанция попала в его или ее организм. 

Примечание. Для каннабиноидов Спортсмен может установить Незначи-
тельную вину или халатность, четко доказав, что контекст Использования не 
был связан со спортивным выступлением. 

Период проведения спортивного мероприятия (Event Period)

Время между началом и окончанием Спортивного мероприятия, как уста-
новлено руководящей организацией.

Персонал спортсмена (Athlete Support Personnel)

Любой тренер, педагог, менеджер, агент, технический персонал команды, 
официальное лицо, медицинский, парамедицинский персонал, родитель 
или любое иное Лицо, работающее со Спортсменом, оказывающее ему ме-
дицинскую помощь или помогающее Спортсмену при подготовке и уча-
стии в спортивных Соревнованиях.

Подписавшиеся стороны (Signatories)

Организации, подписавшие Кодекс и согласившиеся соблюдать изложен-
ные в нем принципы и правила, в соответствии со статьей 23.

Попытка (Attempt)

Намеренное участие в действиях, являющихся значимым звеном в деятельно-
сти, направленной в конечном итоге на нарушение антидопинговых правил. 
Условием того, что нарушение антидопинговых правил не будет считаться 
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таковым только на основании Попытки нарушения, будет отказ от участия 
в Попытке до того, как о ней станет известно третьей стороне, не вовлечен-
ной в Попытку.

Последствия нарушений антидопингового правила, «Последствия» 
(Consequences of Anti-Doping Rule Violations, Consequences)

Нарушение Спортсменом или иным Лицом антидопинговых правил может 
повлечь за собой одно или более из следующих Последствий: 

a)  Аннулирование — отмена результатов Спортсмена в определенном Со-
ревновании или Спортивном мероприятии со всеми вытекающими По-
следствиями, включая изъятие всех наград, очков и призов; 

б)  Дисквалификация — отстранение в связи с нарушением антидопинго-
вого правила Спортсмена или иного Лица на определенный срок от уча-
стия в любых Соревнованиях или иной деятельности, или отказ в предо-
ставлении финансирования, как это предусмотрено статьей 10.12.1; 

в)  Временное отстранение — недопущение Спортсмена или иного 
Лица на время к участию в Соревнованиях или деятельности до выне-
сения окончательного решения на слушаниях, проводимых в соответ-
ствии со статьей 8;

г)  Финансовые последствия — финансовые санкции, которые налагаются 
за нарушение антидопинговых правил или для возмещения расходов, 
связанных с нарушением антидопинговых правил; 

д)  Публичное обнародование или Публичная отчетность — распро-
странение или обнародование информации для широкой обществен-
ности или Лиц, помимо тех Лиц, которые имеют право на более ран-
нее уведомление в соответствии со статьей 14. К командам в Команд-
ных видах спорта также могут быть применены Последствия, как это 
предусмотрено статьей 11.
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Предварительные слушания (Provisional Hearing)

Срочные укороченные слушания, предусмотренные статьей 7.9, проводи-
мые перед слушанием по статье 8, дающие Спортсмену возможность по-
лучить уведомление и быть услышанным либо в устной, либо в письмен-
ной форме.

Примечание. Предварительные слушания — только первый (предварительный) 
этап, который может не предусматривать полного рассмотрения фактов дела. 
Вслед за Предварительными слушаниями у Спортсмена остается право запро-
сить последующие полные слушания по существу дела. «Ускоренные слушания», 
в том контексте, в котором они указаны в статье 7.9, напротив, предусматри-
вают полные слушания по существу дела, проводимые в ускоренном порядке. 

Проба или Образец (Sample or Specimen)

Любой биологический материал, собираемый с целью Допинг-контроля. 

Примечание. Иногда делаются заявления о том, что сбор Проб крови проти-
воречит догматам некоторых религиозных или культурных групп. Установ-
лено, что для таких заявлений нет никаких оснований.

Программа независимых наблюдателей (Independent Observer Program)

Группа наблюдателей под эгидой ВАДА, которая наблюдает и предостав-
ляет рекомендации касательно процесса Допинг-контроля на определен-
ных Спортивных мероприятиях, а также представляет отчет о своих на-
блюдениях.

Публичное обнародование или Публичная отчетность (Publicly Disclose or 
Publicly Report) 

См. Последствия нарушений антидопинговых правил.

Распространение (Trafficking) 

Продажа, передача, транспортировка, пересылка, доставка или раздача 
(или Обладание для одной из этих целей) Запрещенных субстанций или 
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Запрещенного метода (либо непосредственно, либо через электронные 
или другие средства) Спортсменом, Персоналом спортсмена или любым 
иным Лицом, находящимся под юрисдикцией Антидопинговой организа-
ции, любой третьей стороне. Однако данное определение не распростра-
няется на добросовестные действия медицинского персонала по исполь-
зованию Запрещенной субстанции с реальной терапевтической целью, 
подтвержденной соответствующими документами или имеющей иное 
приемлемое объяснение. Также оно не распространяется на действия 
с Запрещенными субстанциями, которые не запрещены при Внесорев-
новательном Тестировании, если только обстоятельства в целом не ука-
зывают на то, что Запрещенные субстанции не предназначались для ис-
пользования с реальной терапевтической целью, подтвержденной соот-
ветствующими документами, или были направлены на улучшение спор-
тивных результатов. 

Региональная антидопинговая организация (Regional Anti-Doping 
Organization)

Региональная организация, уполномоченная странами-участниками коор-
динировать и реализовывать делегированные ей области национальных 
антидопинговых программ, что может включать в себя адаптацию и им-
плементацию антидопинговых правил, планирование и сбор Проб, обра-
ботку результатов, рассмотрение запросов на ТИ, проведение слушаний, 
проведение образовательных программ на региональном уровне.

Регистрируемый пул тестирования (Registered Testing Pool)

Список, составляемый отдельно Международными федерациями на меж-
дународном уровне и Национальными антидопинговыми организациями 
на национальном уровне. Данный список состоит из элитных Спортсме-
нов, которые подлежат Соревновательному и Внесоревновательному Те-
стированию, являющемуся частью плана сбора Проб данной Международ-
ной федерации или Национальной антидопинговой организации, которые 
в связи с этим должны предоставлять информацию о своем местонахожде-
нии в соответствии со статьей 5.6 и Международным стандартом по тести-
рованию и расследованиям.



ДОПИНГ-КОНТРОЛЬ ??????????????????????????? 
?*??????????????????????Ч

А
С

ТЬ 1

Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015136

ПРИЛОЖЕНИЕ 1: ОПРЕДЕЛЕНИЯ

Соревнование (Competition)

Единичная гонка, матч, игра или единичное спортивное состязание — на-
пример, баскетбольный матч или финал забега на 100 метров на Олимпий-
ских играх. Для многоэтапных гонок и других спортивных состязаний, где 
призы разыгрываются ежедневно или с другими промежутками, разли-
чие между Соревнованием и Спортивным мероприятием будет устанавли-
ваться в соответствии с правилами соответствующей Международной фе-
дерации.

Соревновательный (In-Competition)

Если иначе не прописано в правилах Международной федерации или ру-
ководящего органа соответствующего Спортивного мероприятия, «Сорев-
новательный период» означает период, начинающийся за двенадцать ча-
сов до Соревнования, в котором Спортсмен заявлен на участие, до конца 
Соревнования и процесса сбора Проб, относящегося к данному Соревно-
ванию.

Примечание. Международная федерация или Руководящий орган Спортивного 
мероприятия вправе устанавливать «Соревновательный период», отличаю-
щийся от Периода проведения Спортивного мероприятия. 

Спортивное мероприятие (Event)

Серия отдельных Соревнований, проводимых вместе одной руководящей 
организацией (например, Олимпийские игры, чемпионаты мира ФИНА 
или Панамериканские игры).

Спортсмен (Athlete)

Любое Лицо, занимающееся спортом на международном (как это уста-
новлено каждой Международной федерацией) или национальном уровне 
(как это установлено каждой Национальной антидопинговой организа-
цией). Антидопинговая организация имеет право по собственному усмо-
трению применять антидопинговые правила к Спортсмену, который не 
является Спортсменом ни международного, ни национально уровня, рас-
пространяя определение «Спортсмен» и на них. В отношении Спортсме-



Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015 137

нов, которые не являются Спортсменами ни международного, ни нацио-
нального уровня, Антидопинговая организация может действовать следую-
щим образом: свести к минимуму Тестирование или не проводить Тести-
рование вообще; анализировать Пробы не на весь перечень Запрещенных 
субстанций; требовать предоставления меньшего количества информации 
о местонахождении или вообще не требовать ее предоставления; не требо-
вать заблаговременной подачи запросов на ТИ. Однако если Спортсмен, 
находящийся под юрисдикцией Антидопинговой организации и выступа-
ющей на уровне ниже международного и национального, совершает нару-
шение антидопинговых правил, предусмотренное в статьях 2.1, 2.3 или 2.5, 
к нему применяются Последствия, предусмотренные Кодексом (за исклю-
чением статьи 14.3.2). Для целей статьи 2.8 и статьи 2.9, а также для про-
ведения информационных и образовательных программ спортсменом яв-
ляется любое Лицо, занимающееся спортом под юрисдикцией любой Под-
писавшейся стороны, правительства или другой спортивной организации, 
которая приняла Кодекс. 

Примечание. Данное определение четко устанавливает, что все Спортсмены 
международного или национального уровня подпадают под действие антидо-
пинговых правил, изложенных в Кодексе, причем в антидопинговых правилах 
Международных федераций и Национальных антидопинговых организаций 
должно быть четко указано, что понимается под «международным уровнем» 
и «национальным уровнем». Также данное определение позволяет каждой На-
циональной антидопинговой организации, если она этого пожелает, охваты-
вать своей антидопинговой программой не только Спортсменов междуна-
родного и национального уровня, но и участников Соревнований более низкого 
уровня, а также тех, кто занимается фитнесом и вовсе не соревнуется. На-
циональная антидопинговая организация может, например, принять реше-
ние протестировать спортсменов-любителей, но не требовать от них за-
благовременной подачи запросов на ТИ. Но нарушение антидопинговых пра-
вил, выразившееся в Неблагоприятном результате анализа или Фальсифика-
ции, повлечет все Последствия, предусмотренные Кодексом (за исключением 
статьи 14.3.2). Решение о том, применять ли Последствия к спортсменам-
любителям, которые занимаются фитнесом, но не соревнуются, принимает 
сама Национальная антидопинговая организация. Подобным образом Орга-
низатор крупного спортивного мероприятия, проводящий Спортивное меро-
приятие только для ветеранов, может принять решение протестировать 
всех участников, но не анализировать Пробы на весь перечень Запрещенных 
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субстанций. Участники Соревнований всех уровней должны иметь преимуще-
ство в получении информации и образования в сфере борьбы с допингом.

Спортсмен международного уровня (International-Level Athlete)

Спортсмены, которые соревнуются на международном уровне, как это 
определено каждой Международной федерацией, в соответствии с Между-
народным стандартом по тестированию и расследованиям.

Примечание. В соответствии с Международным стандартом по тестирова-
нию и расследованиям Международная федерация вправе самостоятельно опре-
делять критерии, которые она будет использовать для классификации Спор-
тсменов в качестве Спортсменов международного уровня, например, в соот-
ветствии с рейтингом, типом лицензии, в зависимости от того, участвует ли 
Спортсмен в конкретных Международных спортивных событиях и т.д. Однако 
эти критерии должны быть опубликованы в четкой и доступной форме, чтобы 
Спортсмены легко могли определить, являются ли они Спортсменами между-
народного уровня. Например, если одним из критериев является участие в кон-
кретных Международных спортивных событиях, Международная федерация 
должна опубликовать лист указанных Международных спортивных событий.

Спортсмен национального уровня (National-Level Athlete)

Спортсмены, соревнующиеся на национальном уровне, как определено 
каждой Национальной антидопинговой организацией, в соответствии 
с Международным стандартом по тестированию и расследованиям.

Строгая ответственность (Strict Liability)

Правило, которое предусматривает, что в соответствии со статьей 2.1 и 2.2 
нет необходимости Антидопинговой организации доказывать факт наме-
рения, Вины, халатности или осознанного Использования Спортсменом 
для цели установления нарушения антидопинговых правил. 

Существенное содействие (Substantial Assistance)

Согласно статье 10.6.1, Лицо, оказывающее Существенное содействие, 
должно: 
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1)  в письменном виде с собственной подписью предоставить информа-
цию, касающуюся нарушения антидопинговых правил, которой оно 
обладает;

2)  в полной мере оказывать содействие расследованию и официальному 
разбирательству любого случая, связанному с данной информацией, 
включая, например, дачу показаний на слушаниях, если поступит со-
ответствующий запрос от Антидопинговой организации или комиссии, 
проводящей слушания. 

Предоставленная информация должна заслуживать доверия и должна быть 
важна для расследования случая, по которому было возбуждено дело, или, 
если дело еще не возбуждено, должна предоставить достаточные основа-
ния для возбуждения такого дела.

Тестирование (Testing)

Часть процесса Допинг-контроля, включающая в себя составление плана 
сбора Проб, сбор Проб, обращение с ними, а также доставку Проб в лабо-
раторию.

ТИ (TUE)

Разрешение на терапевтическое использование, предусмотренное 
статьей 4.4.

Участник (Participant)

Любой Спортсмен или Персонал спортсмена.

Фальсификация (Tampering)

Изменение с неправомерными целями и (или) неправомерным способом; 
оказание неправомерного влияния; неправомерное вмешательство; пре-
пятствование; введение в заблуждение; мошенничество с целью измене-
ния результатов; препятствование проведению обычных процедур. 
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Финансовые санкции (Financial Consequences)

См. Последствия за нарушения антидопинговых правил.

Целевое тестирование (Target Testing)

Отбор определенных Спортсменов для Тестирования, основанный на кри-
териях, установленных Международным стандартом по тестированию 
и расследованиям.

Примечание. Указанные термины должны включать в себя их множествен-
ное число и притяжательные формы, а также эти же термины, используемые 
в качестве других частей речи.
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ПРИЛОЖЕНИЕ 2:

ПРИМЕРЫ 
ПРИМЕНЕНИЯ  

СТАТЬИ 10
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ПРИЛОЖЕНИЕ 2: ПРИМЕРЫ ПРИМЕНЕНИЯ СТАТЬИ 10

ПРИМЕРЫ ПРИМЕНЕНИЯ СТАТЬИ 10

ПРИМЕР 1.

Фактическая составляющая: Неблагоприятный результат анализа связан 
с присутствием анаболического стероида в пробе, отобранной при Сорев-
новательном Тестировании (статья 2.1); Спортсмен незамедлительно до-
бровольно признал факт совершения им нарушения антидопинговых пра-
вил; Спортсмен доказал, что в его действиях была Незначительная вина 
или халатность; Спортсмен оказывает Существенное содействие.

Применение Последствий

1.  Первой следует применить статью 10.2. Признание факта, что в дей-
ствиях Спортсмена была Незначительная вина, должно служить до-
статочным подтверждением (статьи 10.2.1.1 и 10.2.3) того, что наруше-
ние антидопинговых правил не было намеренным. Таким образом, срок 
Дисквалификации должен быть определен как два года, а не четыре года 
(статья 10.2.2).

2.  Комиссия, проводящая слушания, должна рассмотреть возможность 
снижения санкции с учетом степени Вины (статьи 10.4 и 10.5). В связи 
с тем, что в действиях Спортсмена была Незначительная вина или ха-
латность (статья 10.5.2), и поскольку анаболические стероиды не от-
носятся к Особым субстанциям, применимый диапазон санкций будет 
ограничен интервалом от двух лет до одного года (минимум половина 
санкции в виде двухлетней Дисквалификации). Далее комиссия должна 
определить срок Дисквалификации в пределах указанного периода вре-
мени с учетом степени Вины Спортсмена (в иллюстративных целях 
в данном примере предположим, что комиссия, проводящая слушания, 
применила бы санкцию в виде срока Дисквалификации на 16 месяцев).

3.  Третьим шагом будет оценка комиссией, проводящей слушания, возмож-
ности отмены или сокращения срока Дисквалификации в соответствии 
со статьей 10.6 (сокращение срока Дисквалификации, не связанное со 
степенью Вины). В данном случае может быть применена только ста-
тья 10.6.1 (Существенное содействие). Статья 10.6.3 (Своевременное 
признание) не может быть применена, поскольку срок Дисквалификации 
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менее двухлетнего минимума, установленного статьей 10.6.3. С учетом 
Существенного содействия отбывание срока Дисквалификации может 
быть отменено на период до трех четвертей срока в 16 месяцев.* Мини-
мальный срок Дисквалификации, таким образом, мог бы составить че-
тыре месяца (в иллюстративных целях в данном примере предположим, 
что комиссия, проводящая слушания, приняла решение отменить десять 
месяцев Дисквалификации, и срок Дисквалификации составит шесть ме-
сяцев).

4.  Согласно статье 10.11 течение срока Дисквалификации по общему пра-
вилу начинается с даты принятия окончательного решения по итогам 
слушаний. Однако поскольку Спортсмен незамедлительно добровольно 
признал факт совершения им нарушения антидопинговых правил, датой 
начала течения срока Дисквалификации возможно признать дату отбора 
Пробы. В любом случае Спортсмен обязан отбыть минимум половину 
срока Дисквалификации (а именно три месяца) с даты принятия оконча-
тельного решения по итогам слушаний (статья 10.11.2).

5.  Поскольку Неблагоприятный результат анализа относится к наруше-
нию антидопинговых правил в связи с Соревнованием, комиссия, прово-
дящая слушания, обязана автоматически Аннулировать спортивный ре-
зультат, полученный Спортсменом в связи с участием в соответствую-
щем Соревновании (статья 9).

6.   В соответствии со статьей 10.8 все спортивные результаты Спортсмена, 
показанные им позже даты отбора Пробы и до даты начала течения срока 
Дисквалификации, также должны быть Аннулированы за исключением 
случаев, когда это не соответствовало бы принципу справедливости.

7.  Информация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично 
обнародована, если Спортсмен не является Несовершеннолетним, по-
скольку данная процедура является обязательной составляющей любой 
санкции (статья 10.13).

8.  На протяжении срока Дисквалификации Спортсмен ни в какой функ-
ции не вправе участвовать в Соревнованиях либо заниматься иными ви-
дами деятельности, имеющими отношение к спорту, если они прово-
дятся под юрисдикцией Подписавшейся стороны либо подчиненных 



ДОПИНГ-КОНТРОЛЬ ??????????????????????????? 
?*??????????????????????Ч

А
С

ТЬ 1

Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015144

ПРИЛОЖЕНИЕ 2: ПРИМЕРЫ ПРИМЕНЕНИЯ СТАТЬИ 10

ей организаций (статья 10.12.1). Однако Спортсмен вправе вернуться 
к тренировкам в составе команды либо начать использовать технико-
материальные ресурсы клуба или иной организации — члена Подписав-
шейся стороны, или подчиненных ей организаций:

а)  если до истечения срока Дисквалификации Спортсмена осталось два ме-
сяца;

б)  с начала течения последней четверти назначенного срока Дисквалифика-
ции (статья 10.12.2). 

Таким образом, Спортсмен получил бы право вернуться к тренировкам за 
полтора месяца до окончания срока Дисквалификации.

ПРИМЕР 2.

Фактическая составляющая: Неблагоприятный результат анализа связан 
с присутствием в Пробе, отобранной при Соревновательном Тестировании, 
стимулятора, который является Особой субстанцией (статья 2.1); Антидопин-
говая организация смогла доказать, что Спортсмен совершил нарушение ан-
тидопинговых правил намеренно; Спортсмен не может доказать, что Запре-
щенная субстанция была Использована им во Внесоревновательный период 
и не в связи со спортивными результатами; Спортсмен не признал незамед-
лительно и добровольно факт совершения им вменяемого ему нарушения ан-
тидопинговых правил; Спортсмен оказывает Существенное содействие.

Применение Последствий

1.  Первой следует применить статью 10.2. Поскольку Антидопинговая ор-
ганизация смогла доказать, что нарушение антидопинговых правил было 
совершено намеренно, а Спортсмен не может доказать, что Использова-
ние данной субстанции было допустимо во Внесоревновательный период 
и не связано со спортивными результатами Спортсмена (статья 10.2.3), 
срок Дисквалификации должен составить четыре года (статья 10.2.1.2).

2.  Поскольку нарушение было намеренным, послабление санкции с учетом 
степени Вины невозможно (не могут быть применены статьи 10.4 и 10.5). 
С учетом Существенного содействия может быть отменено отбывание 
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периода до трех четвертых четырехлетнего срока Дисквалификации.* Та-
ким образом, минимальный срок Дисквалификации составит один год.

3.  Согласно статье 10.11, течение срока Дисквалификации должно начаться 
с даты принятия окончательного решения по итогам слушаний.

4.  Поскольку Неблагоприятный результат анализа относится к наруше-
нию антидопинговых правил в связи с Соревнованием, комиссия, прово-
дящая слушания, обязана автоматически Аннулировать спортивный ре-
зультат, полученный Спортсменом в связи участием в соответствующем 
Соревновании (статья 9).

5.  В соответствии со статьей 10.8 все спортивные результаты Спортсмена, 
показанные им позже даты отбора Пробы и до даты начала течения срока 
Дисквалификации, также должны быть Аннулированы за исключением 
случаев, когда это не соответствовало бы принципу справедливости.

6.  Информация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично 
обнародована, если Спортсмен не является Несовершеннолетним, по-
скольку данная процедура является обязательной составляющей любой 
санкции (статья 10.13).

7.  На протяжении срока Дисквалификации Спортсмен ни в какой функ-
ции не вправе участвовать в Соревнованиях либо заниматься иными ви-
дами деятельности, имеющими отношение к спорту, если они прово-
дятся под юрисдикцией Подписавшейся стороны либо подчиненных 
ей организаций (статья 10.12.1). Однако Спортсмен вправе вернуться 
к тренировкам в составе команды либо начать использовать технико-
материальные ресурсы клуба или иной организации — члена Подписав-
шейся стороны, или подчиненных ей организаций:

а)  если до истечения срока Дисквалификации Спортсмена осталось два месяца;

б)  с начала течения последней четверти назначенного срока Дисквалифика-
ции (статья 10.12.2). 

Таким образом, Спортсмен получил бы право вернуться к тренировкам за 
два месяца до окончания срока Дисквалификации.
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ПРИМЕР 3.

Фактическая составляющая: Неблагоприятный результат анализа связан 
с присутствием анаболического стероида в пробе, отобранной при Внесо-
ревновательном Тестировании (Статья 2.1); Спортсмен доказал, что в его 
действиях была Незначительная вина или халатность; Спортсмен также 
доказал, что Неблагоприятный результат анализа явился следствием Ис-
пользования Загрязненного продукта.

Применение Последствий

1.  Первой следует применить статью 10.2. Поскольку Спортсмен предо-
ставил достаточное доказательство того, что он не совершал намерен-
ного нарушения антидопинговых правил (в том, что им был Использован 
Загрязненный продукт, была его Незначительная вина (статьи 10.2.1.1 
и 10.2.3), срок Дисквалификации должен составить два года (статья 
10.2.2).

2.  Далее комиссия, проводящая слушания, должна рассмотреть возможно\
сть послаблений санкции с учетом степени Вины (статьи 10.4 и 10.5). По-
скольку Спортсмен смог доказать, что нарушение антидопинговых пра-
вил явилось следствием Использования Загрязненного продукта и что 
в его действиях была Незначительная вина или халатность, с учетом по-
ложений статьи 10.5.1.2 пределы применимых Последствий будут опре-
деляться как срок Дисквалификации до двух лет либо вынесение преду-
преждения.

Комиссия, проводящая слушания, определит срок Дисквалификации в пре-
делах указанного периода с учетом степени Вины Спортсмена (в иллю-
стративных целях в данном примере предположим, что комиссия, прово-
дящая слушания, применила бы санкцию в виде срока Дисквалификации 
на четыре месяца).

3.  В соответствии со статьей 10.8 все спортивные результаты Спор-
тсмена, показанные им позже даты отбора Пробы и до даты начала те-
чения срока Дисквалификации, также должны быть Аннулированы за 
исключением случаев, когда это не соответствовало бы принципу спра-
ведливости.
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4.  Информация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично 
обнародована, если Спортсмен не является Несовершеннолетним, по-
скольку данная процедура является обязательной составляющей любой 
санкции (статья 10.13).

5.  На протяжении срока Дисквалификации Спортсмен ни в какой функ-
ции не вправе участвовать в Соревнованиях либо заниматься иными ви-
дами деятельности, имеющими отношение к спорту, если они прово-
дятся под юрисдикцией Подписавшейся стороны либо подчиненных 
ей организаций (статья 10.12.1). Однако Спортсмен вправе вернуться 
к тренировкам в составе команды либо начать использовать технико-
материальные ресурсы клуба или иной организации — члена Подписав-
шейся стороны, или подчиненных ей организаций:

а)  если до истечения срока Дисквалификации Спортсмена осталось два 
месяца;

б)  с начала течения последней четверти назначенного срока Дисквалифика-
ции (Статья 10.12.2). 

Таким образом, Спортсмен получил бы право вернуться к тренировкам за 
один месяц до окончания срока Дисквалификации.

ПРИМЕР 4.

Фактическая составляющая: Спортсменка, анализ Проб которой никогда 
не выявлял Неблагоприятный результат анализа и которая никогда не 
подозревалась в нарушении антидопинговых правил, неожиданно добро-
вольно призналась, что Использовала анаболический стероид с целью 
улучшения своих спортивных результатов. Также Спортсменка оказывает 
Существенное содействие.

Применение Последствий

1.  Поскольку нарушение было совершено намеренно, должна быть приме-
нена статья 10.2.1 и по общему правилу должны быть применены По-
следствия в виде срока Дисквалификации на четыре года.
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2.  Сокращение срока Дисквалификации с учетом степени Вины невозможно 
(не могут быть применены статьи 10.4 и 10.5).

3.  С учетом лишь добровольного признания Спортсменки (статья 
10.6.2) срок Дисквалификации может быть сокращен на период вре-
мени, равный не более чем половине четырехлетнего срока. С уче-
том лишь Существенного содействия Спортсменки (статья 10.6.1) 
может быть отменено до трех четвертей четырехлетнего срока.* Со-
гласно статье 10.6.4, с учетом одновременно незамедлительного до-
бровольного признания и Существенного содействия максимальный 
период времени, на который может быть сокращен или отменен срок 
Дисквалификации, не может превышать три четверти четырехлетнего 
периода. Таким образом, минимальный срок Дисквалификации соста-
вит один год.

4.  По общему правилу срок Дисквалификации начинается с даты приня-
тия окончательного решения по итогам слушаний (статья 10.11). Если 
добровольное признание было учтено при сокращении срока Дисквали-
фикации, зачет предшествующего периода в период течения срока Дис-
квалификации, согласно статье 10.11.2, не является допустимым. Данное 
положение стремится исключить возможность для Спортсмена дважды 
использовать в свою пользу одни и те же обстоятельства. Однако если 
отбывание части срока Дисквалификации было отменено исключительно 
с учетом оказанного Существенного содействия, статья 10.11.2 может 
быть применена, и начало срока Дисквалификации может быть установ-
лено с даты последнего случая Использования Спортсменкой анаболи-
ческого стероида.

5.  В соответствии со статьей 10.8 все спортивные результаты Спор-
тсменки, показанные с даты нарушения антидопинговых правил и до 
даты начала срока Дисквалификации, должны быть Аннулированы за 
исключением случаев, когда это не соответствовало бы принципу спра-
ведливости.

6.  Информация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично 
обнародована, если Спортсменка не является Несовершеннолетней, по-
скольку данная процедура является обязательной составляющей любой 
санкции (статья 10.13).



Всемирный Антидопинговый Кодекс 2015 149

7.  На протяжении срока Дисквалификации Спортсменка ни в какой функ-
ции не вправе участвовать в Соревнованиях либо заниматься иными ви-
дами деятельности, имеющими отношение к спорту, если они прово-
дятся под юрисдикцией Подписавшейся стороны либо подчиненных 
ей организаций (статья 10.12.1). Однако Спортсменка вправе вернуться 
к тренировкам в составе команды либо начать использовать технико-
материальные ресурсы клуба или иной организации — члена Подписав-
шейся стороны, или подчиненных ей организаций:

а)  если до истечения срока Дисквалификации Спортсменки осталось два 
месяца;

б)  с начала течения последней четверти назначенного срока Дисквалифика-
ции (статья 10.12.2). 

Таким образом, Спортсменка получила бы право вернуться к тренировкам 
за два месяца до окончания срока Дисквалификации.

ПРИМЕР 5.

Фактическая составляющая:

Член Персонала спортсмена помогает Спортсмену обойти отбываемый 
срок Дисквалификации, регистрируя его в качестве участника Соревнова-
ния под другим именем. Член Персонала спортсмена добровольно призна-
ется в совершении им соответствующего нарушения антидопинговых пра-
вил (статья 2.9) до уведомления о факте возможного нарушения со стороны 
Антидопинговой организации.

Применение Последствий

1.  В соответствии со статьей 10.3.4 срок Дисквалификации может быть на-
значен в пределах от двух до четырех лет, в зависимости от тяжести на-
рушения (в иллюстративных целях в данном примере предположим, что 
комиссия, проводящая слушания, применила бы санкцию в виде срока 
Дисквалификации на три года).
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2.  Послабление санкции с учетом степени Вины не может быть применено, 
поскольку намерение является элементом состава нарушения антидо-
пинговых правил по статье 2.9 (см. примечание к статье 10.5.2).

3.  В соответствии со статьей 10.6.2 при условии, что признание является 
единственным надежным доказательством, срок Дисквалификации мо-
жет быть сокращен, но не более чем наполовину (в иллюстративных 
целях в данном примере предположим, что комиссия, проводящая слу-
шания, применила санкцию в виде срока Дисквалификации на 18 ме-
сяцев).

4.  нформация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично об-
народована, если Персонал спортсмена не является Несовершеннолет-
ним, поскольку данная процедура является обязательной составляющей 
любой санкции (статья 10.13).

ПРИМЕР 6.

Фактическая составляющая

В связи с первым случаем нарушения антидопинговых правил к Спор-
тсмену была применена санкция в виде Дисквалификации на 14 месяцев, 
отбывание четырех из которых было отменено с учетом оказанного Суще-
ственного содействия. Спортсмен второй раз совершает нарушение ан-
тидопинговых правил, состоящее в наличии в Пробе, отобранной при Со-
ревновательном Тестировании, стимулятора, не относящегося к Особым 
субстанциям (статья 2.1); Спортсмен доказал, что в его действиях была 
Незначительная вина или халатность; Спортсмен оказал Существенное 
содействие. Если бы это был первый случай нарушения антидопинговых 
правил, комиссия, проводящая слушания, применила бы к Спортсмену 
санкцию в виде срока Дисквалификации на 16 месяцев и отменила бы от-
бывание шести месяцев срока Дисквалификации с учетом оказанного Су-
щественного содействия.

Применение Последствий

1.  Ко второму случаю нарушения антидопинговых правил должна быть 
применена статья 10.7, поскольку применяются статьи 10.7.4.1 и 10.7.5.
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2.  Согласно статье 10.7.1, срок Дисквалификации должен составить боль-
шее из:

a) шести месяцев;

б)  половины срока Дисквалификации, назначенного в связи с первым слу-
чаем нарушения антидопинговых правил, без учета возможного сокра-
щения такого срока, согласно статье 10.6 (в данном примере такой срок 
должен был бы исчисляться как половина периода в 14 месяцев, то есть 
семь месяцев); 

в)  двойного срока по сравнению со сроком Дисквалификации, примени-
мого к данному повторному нарушению антидопинговых правил, если 
бы оно рассматривалось в качестве первого нарушения, без учета воз-
можного сокращения такого срока по статье 10.6. (в данном примере та-
кой срок должен был бы исчисляться как период в два раза больше пери-
ода в 16 месяцев, то есть 32 месяца).

Срок Дисквалификации в связи со вторым случаем нарушения — большее 
из а, б, в, что составляет срок Дисквалификации, равный 32 месяцам.

3.  Далее комиссия, проводящая слушания, рассмотрит возможность от-
мены отбывания или сокращения срока Дисквалификации на основании 
статьи 10.6 (сокращение срока Дисквалификации, несвязанное со степе-
нью Вины). В связи со вторым случаем нарушения может быть приме-
нена исключительно статья 10.6.1 (Существенное содействие). С уче-
том оказанного Существенного содействия отбывание срока Дисквали-
фикации может быть отменено на период до трех четвертей срока в 32 
месяца.* Таким образом, минимальный срок Дисквалификации соста-
вит восемь месяцев (в иллюстративных целях в данном примере предпо-
ложим, что с учетом оказанного Существенного содействия комиссия, 
проводящая слушания, отменила восемь месяцев срока Дисквалифика-
ции, сократив назначенный срок Дисквалификации до двух лет).

* В случае согласования ВАДА при наличии исключительных обстоятельств 
отменяемый срок Дисквалификации в связи с оказанным Существенным со-
действием может превышать три четверти срока Дисквалификации, а пре-
доставление отчетов и обнародование данных могут быть отсрочены.
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4.  Поскольку Неблагоприятный результат анализа относится к наруше-
нию антидопинговых правил в связи с Соревнованием, комиссия, прово-
дящая слушания, обязана автоматически Аннулировать спортивный ре-
зультат, полученный Спортсменом в связи участием в соответствующем 
Соревновании.

5.  В соответствии со статьей 10.8 все спортивные результаты Спортсмена, 
показанные им позже даты отбора Пробы и до даты начала течения срока 
Дисквалификации, также должны быть Аннулированы за исключением 
случаев, когда это не соответствовало бы принципу справедливости.

6.  Информация, предусмотренная статьей 14.3.2, должна быть Публично 
обнародована, если Спортсмен не является Несовершеннолетним, по-
скольку данная процедура является обязательной составляющей любой 
санкции (статья 10.13).

7.  На протяжении срока Дисквалификации Спортсмен ни в какой функ-
ции не вправе участвовать в Соревнованиях либо заниматься иными ви-
дами деятельности, имеющими отношение к спорту, если они прово-
дятся под юрисдикцией Подписавшейся стороны либо подчиненных 
ей организаций (статья 10.12.1). Однако Спортсмен вправе вернуться 
к тренировкам в составе команды либо начать использовать технико-
материальные ресурсы клуба или иной организации — члена Подписав-
шейся стороны, или подчиненных ей организаций:

а)  если до истечения срока Дисквалификации Спортсмена осталось два ме-
сяца; 

б)  с начала течения последней четверти назначенного срока Дисквалифика-
ции (статья 10.12.2). 

Таким образом, Спортсмен получил бы право вернуться к тренировкам за 
два месяца до окончания срока Дисквалификации.
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СТАТЬЯ 1: ЦЕЛЬ, ОБЛАСТЬ ПРИМЕНЕНИЯ И ПРИМЕНЕНИЕ 

1.1 Введение 
 
Ассоциация Российское антидопинговое агентство «РУСАДА» (далее – РУСАДА) 

разделяет строгие этические ценности честной игры в спорте, стремится к соблюдению 

самых высоких этических стандартов в управлении организацией и администрировании 

программ по борьбе с допингом в спорте. Это необходимо для защиты целостности и 

репутации РУСАДА и борьбы с допингом на национальном и международном уровне, для 

поддержания доверия к РУСАДА как основной антидопинговой организации в России и для 

оказания ей содействия в поддержании долгосрочной здоровой атмосферы и 
жизнеспособности спорта. 

В связи с вышеизложенным, РУСАДА приняла настоящий Кодекс по этике, конфликту 
интересов и борьбе с коррупцией (далее - Кодекс), установив четкие этические нормы, 

регулирующие деятельность лиц, руководящих, работающих и поддерживающих РУСАДА в 

качестве независимого органа, который в первую очередь несет основную ответственность за 

деятельность по борьбе с допингом в России. РУСАДА высоко ценит вклад, который спорт 

может внести в охрану здоровья, саморазвитие, социальное развитие и национальную 

гордость, при условии, что он культивируется в среде со строгими этическими ценностями. 

РУСАДА разделяет нормы этики, морали, достойного поведения, справедливости, 

равноправия и уважения, как ценности, необходимые для достижения значительных успехов в 

спорте, а также поскольку этичное поведение и равные возможности для всех спортсменов 

являются ценностями, основополагающими для получения всеми удовольствия от спорта.  

РУСАДА обязуется реализовывать свои функции, наряду со своими партнерами и 

заинтересованными лицами, в деле внедрения стандартов честной игры и спорта, свободного 

от допинга, и последующей популяризации данных стандартов путем реализации 

эффективных программ информирования, коммуникации и образования. Программы борьбы с 

допингом РУСАДА направлены на защиту того, что представляет собой неотъемлемую 

ценность спорта, которую часто называют «духом спорта». Дух спорта - это торжество духа, 

тела и ума человека и он находит свое отражение в ценностях, которые мы находим в спорте и 

посредством спорта, в том числе путем неизменного применения и практического применения 

этических норм профессионального поведения.  
 
1.1.1 Кодекс вступает в силу с момента его утверждения Наблюдательным советом 

РУСАДА. В Кодекс могут время от времени вноситься изменения и дополнения, посредством 
проекта положений, утверждаемых Наблюдательным советом РУСАДА. 

 
1.1.2 Поведение, запрещенное в соответствии с настоящим Кодексом этики, может 

также квалифицироваться как нарушение норм действующего законодательства. Настоящий 
Кодекс устанавливает дополнительные правила профессионального поведения для лиц, 

участвующих в управлении и администрировании антидопинговой деятельности от имени 

РУСАДА, для достижения целей, указанных в статье 1.1. Кодекса.  Он должен толковаться и 

применяться в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации, а 

также иных применимых международных законодательных актов, в том числе с Кодексом ВАДА 

и международными стандартами, утвержденными ВАДА. 
 
1.1.3 Во избежание сомнений, настоящий Кодекс не должен никоим образом 

повлиять на или изменить способность РУСАДА требовать применения надлежащих 

дисциплинарных санкций в отношении штатных сотрудников в соответствии с условиями 

любого трудового договора в соответствии с любой политикой РУСАДА в отношении найма 

персонала или штрафных санкций, следующих из договорных правоотношений с контрагентом, 
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и/или, действующей на тот момент времени Дисциплинарной политики РУСАДА и Политики 

рассмотрения жалоб РУСАДА.  
Если поведение, запрещенное в соответствии с настоящим Кодексом, является 

нарушение условий трудового договора штатного сотрудника с РУСАДА или договорных 

правоотношений с контрагентом, РУСАДА имеет право по своему абсолютному усмотрению 

требовать только применения дисциплинарных санкций в отношении такого штатного 

сотрудника в соответствии с условиями трудового договора или трудового законодательства, 

или применения штрафных санкций, следующих из договорных правоотношений с 

контрагентом, и на РУСАДА не накладывается обязательств сначала возбудить или 

впоследствии возбудить какие-либо действия в соответствии с настоящим Кодексом.  
 
1.1.4 Если не указано иное, под ссылками на статьи и приложения в этом Кодексе 

необходимо понимать ссылки на статьи и приложения настоящего Кодекса, а слова, 

употребляемые в мужском роде относятся в том числе и к соответствующим словам в женском 

роде.  
1.1.5 Термины Наблюдательный совет и Общее собрание членов могут применятся в 

Кодексе как по отдельности, так и совместно в значении «Коллегиальные органы управления». 
 

1.2 Лица, на которых распространяется Кодекс 
 
1.2.1 Считается, что следующие лица (далее по тексту обозначаемые термином 

Связанные лица РУСАДА) согласились с тем, что: 
(а) (что) к ним непосредственно применяются положения настоящего Кодекса  и они 

обязаны его соблюдать, (b) они обязаны ознакомиться со всеми требованиями настоящего 

Кодекса, в том числе с понятием нарушения Кодекса, и обязанности запрашивать разъяснения 

у РУСАДА в случае возникновения каких-либо сомнений, (c) они признают юрисдикцию 

Комитета по этике и конфликту интересов, борьбе с коррупцией  РУСАДА (далее – Комитет по 

этике) и Трибунала  по этике и конфликту интересов, борьбе с коррупцией  РУСАДА (далее – 
Трибунал по этике) в отношении его внедрения, и (d) они не будут возбуждать и не будут  
участвовать в каких-либо публичных обсуждениях, которые несовместимы с вышеуказанным. 

 
1.2.1.1 Любое лицо, занимающее должность Генерального директора, заместителя 

генерального директора, начальника отдела или штатного сотрудника РУСАДА;  
 
1.2.1.2 Любое лицо, являющееся членом Наблюдательного совета, представителем 

Общего собрания членов РУСАДА, членом комитета, комиссии или рабочей группы РУСАДА, и 

каждое лицо, назначенное представлять РУСАДА в любом комитете, комиссии, совете или 

рабочей группе или в любой аналогичной представительской функции; 
 
1.2.1.3 Любое лицо, нанятое (на полную/неполную ставку, на постоянной основе или на 

определенный срок), либо привлеченное в качестве агента, поставщика услуг или подрядчика 

или действующее иным образом от имени РУСАДА (представляющее интересы РУСАДА), в 

том числе, оказывая услуги по отбору проб с целью допинг-контроля, обработке результатов 

или образовательной деятельности, а также включая, но не ограничиваясь, персоналом 

допинг-контроля РУСАДА [далее по тексту - ПДК], таким как инспектора допинг-контроля и 

шапероны;  
 
1.2.1.4 любые другие лица, которые в письменной форме по просьбе РУСАДА 

согласились соблюдать настоящий Кодекс. 
 
1.2.2 Генеральный директор РУСАДА и его заместители, члены Наблюдательного 

совета и Общего собрания членов и штатные сотрудники обязаны соблюдать настоящий 
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Кодекс: (а) во всех случаях, когда они выступают в качестве таковых; и (b) в любое другое 

время, когда их поведение отражается на РУСАДА или может иным образом подорвать цели, 

лежащие в основе настоящего Кодекса.  
 
1.2.3 Представители ПДК РУСАДА обязаны соблюдать настоящий Кодекс  во всех 

случаях, когда они осуществляют процедуру допинг-контроля, действуют(я) от имени или 

представляют(я) РУСАДА и взаимодействуют(я) каким-либо образом с РУСАДА. 
 
1.2.4 Каждое Связанное лицо должно подписать подтверждение того, что оно 

обязано соблюдать данный Кодекс, признавать полномочия Комитета по этике и Трибунала по 

этике и не инициировать публичных обсуждений, которые несовместимы с вышеуказанными 

материалами.  Тем не менее, это лицо обязано соблюдать положения Кодекса независимо от 

того, попросят у него такое подтверждение или нет, и подпишет ли оно такое подтверждение 

или нет, если его попросят.   
 
1.2.5 Обязанность Связанных лиц соблюдать Кодекс прекращается с того момента, 

когда они перестают выполнять роль и/или осуществлять деятельность, которая 

первоначально квалифицировала их как Связанных лиц, за исключением того, что они будут 

должны соблюдать положения Кодекса по отношению ко всему тому периоду времени и 

деятельности, которая квалифицировала их как Связанных лиц (в том числе, во избежание 

недоразумений, положения о конфиденциальности).  Связанные лица признают полномочия 

Комитета по этике и Трибунала по этике, которым предоставляется право рассматривать 

нарушения Кодекса, во весь период времени, когда лицо квалифицировалась как Связанное, в 

том числе после прекращения такой квалификации связанности. 

СТАТЬЯ 2: ОБЯЗАННОСТИ 

2.1. Общие обязанности. 
 
2.1.1. В дополнение к соблюдению всех применимых законов и правил, Связанное 

лицо должно вести себя честно, справедливо и беспристрастно. Оно должно избегать любых 

действий или бездействий, которые несовместимы или каким-либо образом подрывают цели 

настоящего Кодекса. 
 
2.1.2. Связанное лицо не должно делать ничего, что может запугать, оскорбить, 

унизить или дискриминировать кого-либо по признаку расы, пола, национального или 

этнического происхождения, религии, культуры, цвета кожи, сексуальной ориентации или иным 

образом.   
2.1.3 Защита достоинства личности является основополагающей.  Запрещены любые 

формы преследования и домогательств (будь то физические, словесные, умственные, 

сексуальные или иные). 
 
2.1.4 Связанное лицо не должно злоупотреблять своим должностным положением 

каким-либо образом, особенно в целях извлечения собственной выгоды.  Оно должно 

использовать возможности РУСАДА только для законных и этических целей, а не для какой-
либо несанкционированной цели. Связанное лицо может требовать только надлежащего и 

разумного возмещения расходов, понесенных в процессе его взаимоотношений с РУСАДА.   
 
2.1.5 Связанное лицо обязано: 
 
2.1.5.1 незамедлительно сообщать старшему должностному лицу 

(непосредственному руководителю) все сведения о любом обращении или предложении, 
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которое было получено Связанным лицом, и подразумевает участие в действиях, которые 

будут являться нарушением настоящего Кодекса;  
 
2.1.5.2 незамедлительно сообщать старшему должностному лицу 

(непосредственному руководителю)  все сведения о любых инцидентах, фактах или 

материалах, которые стали известны Связанному лицу, и  которые могут свидетельствовать о 

возможном нарушении  Кодекса  третьей стороной; а также  
 
2.1.5.3 в полной мере сотрудничать и оказывать содействие во всех 

расследованиях, проводимых руководством РУСАДА и/или Офицером по этике и/или 

Комитетом по этике, в отношении возможных нарушений им и/или другими лицами Кодекса  

(включая, помимо прочего, предоставление любой информации и/или документации, 

запрошенной назначенным Офицером по этике в рамках такого расследования). 
 
2.2 Лояльность (недопущение конфликта интересов) 
 
2.2.1 Связанное лицо не должно использовать свою должность или свою 

деятельность связанную с РУСАДА для продвижения своих корыстных интересов или 

интересов любых родственников, друзей или знакомых (непосредственно или через связанную 

третью сторону). 
 
2.2.2 Без ущерба для Статьи 2.2.1 каждый член Общего собрания членов и 

Наблюдательного совета, Генеральный директор РУСАДА, заместитель Генерального 

директора РУСАДА, член комитета, комиссии или рабочей группы, штатный сотрудник и другие 

лица, упомянутые в пункте 1.2, обязаны проявлять должную осмотрительность, соблюдение  

интересов и лояльность к РУСАДА. Это означает, что он должен принимать решения (в том 

числе о том, как голосовать и принимать решения по конкретному вопросу), исходя 

исключительно из собственного независимого мнения, добросовестно, в соответствии с 

интересами РУСАДА и борьбы с допингом в целом, по отношению к рассматриваемому 

вопросу.  
Он не должен подвергаться влиянию каких-либо других факторов или внешних 

заинтересованных сторон, и он не должен стремиться к продвижению каких-либо 

конфликтующих  интересов, таких как (без ограничения) интересы третьих сторон, включая, но 

не ограничиваясь, правительственными или политическими органами («институциональный» 

конфликт интересов) или собственными личными интересами («личный» конфликт интересов). 

Он должен избегать любой ситуации, которая может привести к любому фактическому или 

потенциальному конфликту интересов. 
 
2.2.3 В частности, в отношении «институциональных» конфликтов интересов:  
 
2.2.3.1 Во избежание недоразумений признается и понимается, что некоторые 

конкретные члены Общего собрания членов или Наблюдательного совета РУСАДА могут 

являться членами иных национальных спортивных организаций или организационных 

комитетов или занимать должности в национальных спортивных организациях или 

организационных комитетах, попадающих под юрисдикцию организаций, с которыми они 

связаны, и, таким образом, может существовать фактический или потенциальный конфликт 

интересов. Для целей настоящего Кодекса любой реальный или потенциальный конфликт 

интересов, возникающий у члена Общего собрания членов или Наблюдательного совета 

РУСАДА, являющегося представителем конкретной национальной спортивной организации в 

соответствии с Положениями о Наблюдательном совете и Общем собрании членов и Уставом 

РУСАДА, вследствие осуществления им трудовой либо выборной функции в данной 

организации, не является нарушением настоящего Кодекса и не требует какого-либо 



 5 

дополнительного официального одобрения, кроме установленного в Уставе и Положениях 

РУСАДА. 
 
2.2.3.2 Генеральный директор, член коллегиального органа управления 

РУСАДА или штатный сотрудник и другие лица, упомянутые в пункте 1.2, не должны 

предпринимать или допускать каких-либо действий в отношении себя, которые могут 

подорвать должное соблюдение интересов и лояльность к РУСАДА, обязанность соблюдения 

которых возложена на Генерального директора, члена коллегиального органа управления и 

штатного сотрудника и других лиц, упомянутых в пункте 1.2. В частности, он не должен 

оказывать ненадлежащее влияние или поддаваться ненадлежащему влиянию на себя, в такой 

степени, чтобы скомпрометировать свою обязанность соблюдать полную лояльность. 
 

2.2.3.3 Генеральный директор обязан довести до сведения Наблюдательного 

совета РУСАДА любые факты, которые могут быть разумно истолкованы как затрагивающие 

Кодекс и потенциально влияющие на принятие решений на уровне Генерального директора 

РУСАДА или на уровне Наблюдательного совета, и по запросу Наблюдательного совета 

РУСАДА обязан предоставлять любую дополнительную информацию, что позволит обеспечить 

надлежащую прозрачность и понимание ее последствий.  
 
Член Наблюдательного совета обязан довести до сведения Общего собрания членов 

или  Наблюдательного совета РУСАДА и Генерального директора любые факты, которые могут 

быть разумно истолкованы как затрагивающие Кодекс и потенциально влияющие на принятие 

решений на уровне Генерального директора РУСАДА или на уровне Наблюдательного совета, 

и по запросу Наблюдательного совета, Общего собрания членов или Генерального директора 

обязан предоставлять любую дополнительную информацию, что позволит обеспечить 

надлежащую прозрачность.  
 
Заместитель генерального директора, штатные сотрудники и другие лица, упомянутые 

в пункте 1.2. должны сообщать Генеральному директору РУСАДА о любых вопросах, которые 

могут быть разумно истолкованы как затрагивающие Кодекс  или потенциально влияющие на 

принятие решений на уровне Генерального директора РУСАДА, и должны предоставить 

дополнительную информацию по запросу Генерального директора РУСАДА, которая позволит 

подтвердить надлежащую прозрачность. 
 
2.2.4 Заявление о наличии конфликта интересов:   
 
2.2.4.1 Если у Генерального Директора, члена Коллегиального органа управления или  

штатного сотрудника и других лиц, упомянутых в пункте 1.2, имеется или может возникнуть 

реальный или потенциальный конфликт интересов в отношении своих обязанностей перед 

РУСАДА, он должен незамедлительно сообщить о конфликте Офицеру по этике РУСАДА (и, 

когда это возможно, довести эту информацию до его сведения до избрания или назначения на 

должность) или, если такой конфликт интересов возникает во время проведения собрания, он 

должен незамедлительно сообщить о конфликте Председателю соответствующего собрания. 

После этого такое лицо, подчиняясь полномочиям в соответствии со статьей 2.2.4.3. Офицера 

по этике, или Председателя соответствующего собрания, в зависимости от обстоятельств, 

должно:  
 
a. исключить себя из любых обсуждений, связанных с конфликтом;  
 
b. воздерживаться от голосования (и/или попыток оказания влияния на 

голосование) по любому вопросу, касающемуся конфликта; а также 
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c. воздерживаться от попыток какого-либо воздействия для  

урегулирования конфликта интересов или вопроса, к которому относится конфликт. 
 
Примечание: Обстоятельства, в которых может возникнуть такой фактический 

или потенциальный конфликт интересов, включают (но не ограничиваются) следующим: (а) 

личное сотрудничество со спортивными федерациями, спортсменами или персоналом 

спортсменов и школами или центрами, спонсорами, поставщиками, подрядчиками, 

организаторами соревнований, поставщиками услуг, вещательными компаниями или 

клиентами РУСАДА, включая право собственности на существенную долю в такой 

организации, представлении такой организации в любом качестве, или получение выгоды 

(например, платежей, комиссий, услуг или займов) от такой организации; (b) связь с лицами, 

местами или событиями, касающимися деятельности РУСАДА или приобретенными в 

результате получения конфиденциальной информации, полученной от РУСАДА; (c) 

коммерческие или спортивные интересы, которые могут повлиять на деятельность 

РУСАДА или на которые может повлиять такая деятельность; (d) другая работа, которая 

может создать для Генерального директора, члена Коллегиального органа управления или 

штатного сотрудника и других лиц, описанных в пункте 1.2. конфликта интересов в 

отношении его обязательств перед РУСАДА. 
  
2.2.4.2 Если в любое время после подачи заявления или уведомления о 

конфликте интересов произойдет какое-либо существенное изменение в сообщенной 

информации, Связанное лицо обязано подать дополнительное заявление или уведомление, 
описывающее такие изменения, настолько быстро насколько это практически возможно. 

 
2.2.4.3 В случае наличия фактического или потенциального конфликта 

(независимо от того, получена ли информация об этом в результате официального раскрытия 

или иным образом), Офицер по этике (или, если применимо, Председатель соответствующего 

коллегиального органа) должен: 
 
a. проинформировать о конфликте всех соответствующих лиц, в том 

числе Офицера по этике, если информация раскрыта Председателю соответствующего 

коллегиального органа, и наоборот, проинформировать Председателя соответствующего 

коллегиального органа, если информация раскрыта Офицеру по этике;  
 
b. убедиться, что конфликт зарегистрирован в централизованном 

реестре (и, если это применимо, в протоколе соответствующего собрания); 
 
c. установить надлежащие меры безопасности для управления 

реальным или потенциальным конфликтом; а также 
 
d. имеет право принять решение об игнорировании конфликта интересов 

и не применении к данному конфликту интересов некоторых или всех положений ст. 2.2.4.1., 

при условии, что любой такой отказ от не применения будет зарегистрирован в 

централизованном реестре (и, если это применимо, в протоколе соответствующего собрания). 
 
Примечание:  Применение нельзя отменить, если это лицо имеет личную 

финансовую заинтересованность в результате рассмотрения дела. 
 
2.3 Конфиденциальность 
 
2.3.1 Связанное лицо не должно раскрывать какой-либо третьей стороне (будь то в 

целях личной выгоды или иным образом) любую информацию, предоставленную ему на 
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условиях конфиденциальности в ходе его деятельности в РУСАДА, за исключением случаев, 

когда (a) это требуется по закону; или (b) РУСАДА заранее соглашается на такое раскрытие в 

письменной форме; или (c)  информация уже является общедоступной (кроме случаев, когда 

такая ситуация возникает вследствие нарушения этого пункта). 
 
Примечание:  Для разъяснения сомнений в отношении характера конфиденциальной 

информации, Связанное лицо должно проконсультироваться со старшим должностным лицом 

РУСАДА (непосредственным руководителем). 
Эта обязанность соблюдать конфиденциальность применяется (не ограничиваясь) к 

повесткам дня и сопроводительным документам для встреч, содержанию обсуждений в ходе 

встреч и протоколам заседаний. 
 
 
2.4 Целостность  и борьба с коррупцией 
 
2.4.1 Взятки: 
 
2.4.1.1 Связанное лицо не должно просить, подразумевать и предлагать какие-

либо взятки, выплаты, комиссионные, подарки, пожертвования, поощрительные выплаты или 

другие способы мотивации или вознаграждения (как денежные, так и иные) с целью влияния на 

действия или принятие решений по любому вопросу, связанному с РУСАДА. Это включает 

принуждение третьих лиц Связанным лицом для получения взяток, выплат, комиссионных, 

подарков, пожертвований, поощрительных выплат или других способов мотивации или 

вознаграждения (как денежных, так и иных). Любое связанное лицо, которому стало известно о 

вовлечении другого связанного лица в такую деятельность должно безотлагательно 

проинформировать о получении любого такого запроса на мотивацию или поощрение Офицера 
по этике или старшее должностное лицо (непосредственного руководителя). 

 
2.4.1.2 Связанное лицо не должно принимать какие-либо взятки, выплаты, 

комиссионные, подарки, пожертвования, поощрительные выплаты или другие способы 

мотивации или вознаграждения (как денежные, так и иные), которые ему предлагают, обещают 

или отправляют с целью влияния на его действия или решения по любому вопросу, связанному 

с РУСАДА (включая, но не ограничиваясь, в связи с мероприятиями и коммерческими 

проектами РУСАДА).  Связанное лицо должно незамедлительно раскрыть все имеющиеся у 

него сведения о таких предложениях, обращениях к принятию таких предложений, принятие 

таких предложений  Офицеру по этике или старшему должностному лицу (непосредственному 

руководителю).  
 
2.4.2 Подарки и проявления гостеприимства:   
 
2.4.2.1 РУСАДА признает, что спортивные организации, поставщики услуг и 

другие заинтересованные лица могут время от времени предлагать Связанным лицам подарки 

и проявлять гостеприимство в отношении них.  Связанное лицо никогда не должно принимать 

какие-либо поощрения от третьих лиц, которые влияют (или могут обоснованно считаться 

влияющими) на  его здравое суждение, добросовестность, добропорядочность и 

профессиональную честность. Основополагающий принцип заключается в том, что ни одно 

Связанное лицо не должно делать ничего, что могло бы создать впечатление, что на него 

оказал или мог оказать влияние подарок, проявление гостеприимства или другие способы 

выражения благодарности, выраженное в виде проявления предвзятости в пользу или против 

какого-либо лица или организации при выполнении официальных обязанностей в отношении 
РУСАДА.  
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2.4.2.2 Принимая решение о том, можно ли принять подарок или проявление 

гостеприимства, Связанным лицам следует учитывать: 
 
2.4.2.2.1 может ли такой подарок или проявление гостеприимства 

способствовать повышению эффективности деятельности РУСАДА; 
 
2.4.2.2.2 налагает или предполагает ли для получателя выполнение 

каких-либо обязательств; 
 
2.4.2.2.3 является ли он регулярным, излишне щедрым или имеет 

постоянный характер; 
 
2.4.2.2.4 связан ли он с каким-либо решением, затрагивающим сферу 

деятельности  РУСАДА или сферу интересов предлагающего его лица; 
 
2.4.2.2.5 может ли он быть обоснован; и 
 
2.4.2.2.6 предоставляет ли он преимущества РУСАДА, которые 

перевешивают риск возможного неправильного восприятия проявления гостеприимства. 
 
2.4.2.3 Не ограничиваясь положениями статьи 2.4.1: 
 
2.4.2.3.1 Связанное лицо не должно принимать каких-либо подарков, 

проявлений гостеприимства или других поощрений, которые предназначены или могут быть 

разумно истолкованы как предназначенные для того, чтобы повлиять на принятие Связанным 

лицом решения не в  интересах РУСАДА; 
 
Примечание:  Особую осторожность следует проявлять в отношении подарков от 

поставщиков, других коммерческих партнеров и сторон, заинтересованных в оказании 

влияния на решения, связанные с заключением коммерческих контрактов РУСАДА, в 

частности в отношении прав на освещение в СМИ, мероприятия и спонсорство. 
 
2.4.2.3.2 Связанное лицо никогда не может принимать в подарок 

наличные деньги в любом размере и сумме;    
 
2.4.2.3.3 Связанное лицо не должно предлагать или принимать какие-

либо подарки, выплаты или другие поощрения (в денежном или ином выражении) в 

обстоятельствах, которые, по его разумному мнению, могут нанести ущерб его репутации или 

репутации РУСАДА в борьбе с допингом; и 
 
2.4.2.3.4 с учетом всего вышеизложенного, Связанное лицо может 

предлагать и принимать по принципу добросовестности, соизмеримые корпоративные подарки 

и проявления гостеприимства исключительно в качестве знака уважения или дружбы при 

условии, что информация  о любых(е) таких(е) подарках(и) или проявлениях гостеприимства 
(или других(е) преимуществах или привилегиях(и), стоимость которых превышает  5000 рублей 
(или эквивалент в любой другой валюте) будет доведена  до сведения Офицера по этике, 

зарегистрирована в централизованном реестре и они одобрены Офицером по этике (или, если 

они не одобрены Офицером по этике, отклонены или возвращены, в зависимости от 

обстоятельств (если это возможно). Любое Связанное лицо, получившее подарок стоимостью 

более 5000 рублей, автоматически отказывается от такого подарка, и подарок будет храниться, 

демонстрироваться или уничтожаться по взаимному решению Генерального директора 

РУСАДА и юрисконсульта РУСАДА и/или Офицера по этике. 
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2.5 Целостность  в сфере антидопинговой деятельности  
  
2.5.1 РУСАДА, в рамках настоящего Кодекса, стремится предотвратить 

коррупционные практики для того, чтобы это не приводило к подрыву целостности ее 

антидопинговой деятельности во всех функциональных областях. В частности, но, не 

ограничиваясь этим, в соответствии с Кодексом запрещены следующие виды нарушений: 
 
2.5.1.1 Вмешательство в основные виды деятельности РУСАДА (такие как, но, 

не ограничиваясь, противоправным влиянием на результаты, или махинации, или оказание 

влияния иным ненадлежащим образом, или факт участия в каком-либо соглашении, или 

принятие попыток каким-либо образом исправить или подстроить результаты или оказать 

влияние иным ненадлежащим образом на:  
(а) какие-либо или все этапы процесса тестирования (включая, но, не ограничиваясь 

анализом рисков, планированием, отбором проб, анализами, результатами, обработкой 
результатов, конечным исходом тестирования; 
 (б) какие-либо или на все этапы процессов расследования и сбора информации 

(включая, но, не ограничиваясь отбором дел для расследований, установлением или не 

установлением каких-либо целей, и всех процессов и результатов расследований),  
(в) каких-либо или всех частей процесса обработки результатов (включая установление 

личностей, в отношении которых будет проводиться обработка результатов, 

предъявление обвинений, представление лиц и организаций на протяжении процесса, 

результаты и санкции);  
 
2.5.1.2 Разглашение внешним сторонам, посредством вступления в любой 

разговор, связь или взаимоотношение с любой другой стороной (будь-то физическое или 

юридическое лицо), любой информации, относящейся к любому из основных видов 

деятельности РУСАДА, касающихся тестирования, расследований, сбора информации и 

обработки результатов;  
 
2.5.1.3 Неправомерное использование  внутренней информации РУСАДА для 

любых целей, (в том числе, но не ограничиваясь, раскрытие внутренней информации любому 

третьему лицу, в случае если  Связанное лицо знало или должно было знать, что такое 

раскрытие информации может привести к использованию либо распространению информации 

в отношении конфиденциальной деятельности РУСАДА). Во избежание неопределенности, 

нарушением Кодекса является раскрытие внутренней информации: (а) журналистам или 

другим представителям СМИ; и/или (б) на сайтах социальных сетей, если Связанное лицо 

знало или должно было знать, что такое раскрытие может привести к использованию 

информации, и/или (с) представителям любых спортивных организаций, которые в противном 

случае не имели бы доступа к такой информации; 
 
2.5.1.4 Подстрекательство, побуждение, вовлечение, инструктирование, 

убеждение, поощрение или содействие любому Связанному лицу в совершении любого из 

вышеуказанных нарушений; а также 
 
2.5.1.5 Сокрытие от Генерального директора РУСАДА или заместителя 

Генерального директора или Офицера по этике или старшего должностного лица 

(непосредственного руководителя) информации о: 
 
(a) Любых попытках, (приглашениях) предложениях, побуждениях, действиях или 

призывах совершить поступок, который будет являться  нарушением Кодекса; или 
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(b) Любом эпизоде, свершившемся событии или предположении, которые могут 

свидетельствовать о нарушении Кодекса другим Связанным лицом или третьей стороной; 
 
2.5.2 На всех Связанных лиц автоматически распространяются и они обязаны 

выполнять все положения Кодекса, и поэтому определение «Связанного лица», содержащееся 

в Кодексе, включает всех Связанных лиц. В частности, каждое Связанное лицо, являющееся 

таковым, считается согласившимся: 
 
2.5.2.1 в целях действующих законов о защите персональных данных и других 

законодательных актов, а также в других целях: для получения согласия на сбор, обработку, 

раскрытие и использование информации, касающейся его самого и его деятельности, включая 

конфиденциальную информацию, касающуюся его самого и его деятельности, в той мере, в 

которой это явно разрешено в соответствии с положениями Кодекса, и должно подтвердить 

такое согласие в письменной форме по запросу; 
 
2.5.2.2 нести личную ответственность за ознакомление со всеми требованиями 

Кодекса, включая то, какие действия составляют нарушения в соответствии с Кодексом, и 

нести личную ответственность за соблюдение этих требований; 
 
2.5.2.3 признать полномочия РУСАДА по принятию, внедрению, осуществлению 

постоянного контроля за соблюдением Кодекса  и применению санкций в соответствии с  
Кодексом;  

 
2.5.2.4 признать исключительные полномочия любого  Комитета по этике и Трибунала 

по этике, созданного в соответствии с Кодексом, в вопросе проведения слушаний и 

предъявлении обвинений в нарушении Кодекса, инициируемых РУСАДА и/или по связанным с 

этим вопросам в рамках Кодекса;  
 
2.5.2.5. в случае несогласии с решением или результатом рассмотрения дела о 

нарушении Кодекса  Трибуналом по этике (или Комитетом по этике – Питер попросил удалить 

Комитет) имеет право на обращение за защитой своих прав в соответствующие инстанции 

(гражданский суд и т.д.) 
 
2.5.3 Во избежание каких-либо сомнений Офицер по этике, Комитет по этике и 

Трибунал по этике являются уполномоченными лицами, обладают необходимым  правом и 

полномочиями в отношении любого Связанного лица в отношении любого предполагаемого 

нарушения правил, которое подпадает под действие Кодекса.  
 
2.6 Взаимоотношения со спортивными организациями 
 
2.6.1 Связанное лицо не может иметь рабочее сотрудничество или иметь какие-либо 

деловые связи (формальные или неформальные) с какой-либо спортивной организацией, 

кроме тех, которые строго определены как необходимые для выполнения им своих 

обязанностей по отношению к РУСАДА, и которые в любом случае не должны предполагать 

выплату каких-либо денежных вознаграждений от спортивной организации Связанному лицу 

или наоборот от Связанного лица спортивной организации или предоставлять какие-либо 

привилегии или преимущества Связанному лицу или спортивной организации, прямо или 

косвенно, в результате такого рабочего сотрудничества или деловых связей, если такое 

рабочее сотрудничество или деловая связь не раскрыты Офицеру по этике, не 

зарегистрированы в централизованном реестре  и не одобрены Офицером по этике. 
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Примечание: Старшее должностное лицо (непосредственный руководитель) 
Связанного лица, действуя (на свое усмотрение) по своему усмотрению  в отношении того, 

давать ли разрешение на деловое взаимоотношение или соглашение со спортивной 

организацией, будет принимать во внимание любые вопросы, которые он сочтет 

подходящими, включая, но не ограничиваясь, вопросом о том, является эта спортивная 

организация субъектом тестирования с целью допинг-контроля в какой-либо форме. Его 

одобрение будет зависеть от характера и деталей совместных взаимоотношений и 

обстоятельств рабочего сотрудничества со спортивной организацией. Связанное лицо не 

нарушит Кодекс, если оно привлечено спортивной организацией в качестве конкретного 
члена Наблюдательного совета или Общего собрания членов.   

 
2.6.2 Не допускается, и является нарушением Кодекса, если любой близкий 

родственник Связанного лица (супруг, родитель, родной брат/сестра, сын или дочь) 

непосредственно состоит или имеет непосредственное отношение к спортивной организации 

или участвует в повседневной деятельности спортивной организации, а Связанное лицо не 

раскрыло такую информацию Офицеру по этике и не получило его одобрения.  
 
2.7 Общие положения:   
 
2.7.1. Согласие Связанного лица на участие или попытка участия в каком-либо 

поведении, которое в случае его совершения составило бы нарушение Кодекса, 
рассматривается как если бы оно было совершено и привело к нарушению Кодекса, если 

только Связанное лицо не прекратит совершение таких действий или не приостановит попытку 

совершения таких действий до ее обнаружения третьей стороной, не участвующей в таком 

действии или попытке его совершения. 
 
2.7.2 Связанное лицо, которое одобряет, вызывает, сознательно помогает, 

поощряет, содействует, подстрекает, скрывает или иным образом соучаствует в любом 

нарушении Кодекса другим Связанным лицом, будет считаться совершившим такое же 

нарушение (соучастие).  

СТАТЬЯ 3: ПРИМЕНЕНИЕ КОДЕКСА 

3.1 Оценка этического риска 
 
3.1.1 Комитет руководителей РУСАДА, по меньшей мере, один раз в два года должен 

проводить оценку этического риска, которая должна быть проведена для определения тех 

деловых связей и лиц, которые в наибольшей степени подвержены влиянию в процессах 

принятия решений и деятельности РУСАДА. Комитет руководителей РУСАДА вместе с 

Офицером по этике оценивают результаты оценки этических рисков и определяют, следует ли 

вносить изменения в настоящий Кодекс или в любую другую политику, процедуру или 

локальный нормативный акт РУСАДА.    
 
3.2 Офицер по этике 
 
3.2.1 Наблюдательный совет РУСАДА на основании представления Генерального 

директора РУСАДА назначит лицо, обладающее соответствующими навыками, опытом и 

знаниями для того, чтобы выполнять обязанности Офицера по этике в соответствии с 

настоящим Кодексом. Офицер по этике будет назначен на срок не менее двух (2) лет (и может 

дважды назначаться на эту должность), будет действовать независимо от РУСАДА и не может 

быть отстранен от должности, кроме как за грубое нарушение, решением Наблюдательного 

совета РУСАДА.  Офицер по этике выполняет свои обязанности на временной основе, без 
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заключения трудового договора, привлекается к исполнению своих обязанностей по мере 

необходимости. За исполнение своих обязанностей Офицеру по этике полагается разумное 

вознаграждение, которое должно быть предварительно согласовано с Генеральным 

директором и утверждено Наблюдательным советом.  
 
3.2.2 Офицер по этике непосредственно подотчетен Генеральному директору, и по 

мере необходимости, но не реже одного раза в год принимает участие в заседании 

Наблюдательного совета РУСАДА с отчетом о всех вопросах, попадающих под его сферу 

компетенции. 
 
3.2.3 Офицер по этике осуществляет все полномочия и выполняет все функции, 

возложенные на Офицера по этике в соответствии с настоящим Кодексом этики. Не 

ограничиваясь следующим:   
 
3.2.3.1 Он будет отвечать (при необходимости, при поддержке юрисконсульта 

РУСАДА) за разработку политик и процедур, основанных на оценке риска, в поддержку Кодекса 

(включая обучение и взаимодействие), за консультирование Связанных лиц относительно 

правильного толкования и применения Кодекса, а также за отчетность и контроль за 

соблюдением Кодекса.   
 
3.2.3.2 Любые обвинения или подозрения в нарушении Кодекса, независимо от 

их источника, должны быть сообщены Офицеру по этике. Независимо от того, будет ли он 

действовать по собственной инициативе или в связи с получением информации от  какой-либо 

третьей стороны, Офицер по этике будет отвечать (при необходимости, при поддержке со 

стороны юрисконсульта РУСАДА) за проведение расследований деятельности любого 

Связанного лица, которое, по его мнению, могло совершить нарушение данного Кодекса, после 

того как поручение на проведение такого расследования было принято решением 

Генерального директора или Наблюдательного совета.  Такие расследования могут, по 

усмотрению Офицера по этике, проводится в сочетании с информацией, полученной в ходе 

расследования от национальных спортивных федераций, и/или информация, полученная в 

ходе расследования может передаваться национальным спортивным организациями и/или 

другим заинтересованным сторонам или соответствующим органам (включая, но не 

ограничиваясь, судебными и  следственными органами).  Все Связанные лица должны в 

полной мере сотрудничать в процессе проведения расследования, и невыполнение этого 

требования может рассматриваться как нарушение статьи 3.2.3.2. Национальные федерации 

могут добровольно сотрудничать с расследованием. В тех случаях, когда Офицер по этике 

определяет, что имеются основания для привлечения к ответственности и применении санкции 

за нарушение Кодекса, он отвечает за рассмотрение дела в административном порядке (в 

соответствии со Статьей 3.2.4) или передает его в Комитет по этике или Трибунал по этике (в 

зависимости от того, какой орган должен рассматривать дело о нарушении).   
 
3.2.3.3 Если Офицер по этике полагает, и этого требуют обстоятельства, он может 

потребовать от любого Связанного лица, путем направления письменного Запроса, 

адресованного Связанному лицу, предоставить ему любую информацию, которая разумно 

связана с возможным нарушением настоящего Кодекса этики, включая (но не ограничиваясь): 
 
 (а) копии или доступ ко всем документам, электронным файлам и/или другим записям, 
касающимся предполагаемого нарушения (например, детализация телефонных 

разговоров (подробные телефонные записи), банковские выписки, информацию о 

поиске в Интернете, компьютеры, жесткие диски и другие электронные устройства 

хранения информации);  
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(b) письменное объяснение, в котором подробно излагаются все факты и 

обстоятельства, о которых Связанное лицо осведомлено в связи с возможным 

нарушением; и/или вызов такого Связанного лица для личного опроса.  
После направления любого такого Запроса и при условии соблюдения любых 

применимых принципов действующего законодательства, Связанное лицо должно в полном 

объеме сотрудничать с Офицером по Этике в соответствии с таким Запросом, в том числе 

предоставить необходимую информацию в течение разумного периода времени, 

определенного Офицером по этике.  При наличии оснований, Связанное лицо может 

потребовать продления такого определенного срока, предоставив Офицеру по этике 

убедительные доводы в поддержку продления при условии, что решение о предоставлении 

или отказе о продлении остается на окончательное усмотрение Офицера по этике, 

действующего добросовестно и разумно.  
Любой личный опрос должен проводится  в месте и времени, определенном Офицером 

по этике, и Связанному лицу в разумные сроки должно быть предоставлено предварительное 

уведомление в письменной форме о требовании прибыть на личный опрос. В ходе личного 

опроса может проводится аудио-видео/съемка и вестись текстовые записи, и Связанное лицо 

имеет право на присутствие адвоката и переводчика.  Офицер по этике будет использовать 

такую информацию только в целях обеспечения применения настоящего Кодекса этики и будет 

хранить ее в условиях строгой конфиденциальности, за исключением случаев, когда раскрытие 

такой информации необходимо для принятия решения по делу о нарушении Кодекса, прямо 

разрешено в соответствии с настоящим Кодексом  или требуется по закону.      
 
Примечание: Во избежание сомнений, Офицер по этике имеет право направлять 

Запросы, когда он считает это необходимым, включая, но не ограничиваясь, во время 

первоначального расследования на основании предположений или подозрений в нарушении 

Кодекса или в любой момент после направления уведомления о нарушении Кодекса.  
Связанные лица постоянно обязаны сотрудничать и реагировать на Запросы, выпущенные 

Офицером по этике. 
 
3.2.3.4 Если Офицер по этике считает, что нарушение, о котором идет речь, может 

также являться нарушением действующего Уголовного кодекса РФ, он может сообщить об этом 

соответствующим органам.  Затем он может провести свое собственное расследование 

совместно с этими органами и/или он может предоставить им информацию, полученную в ходе 

такого расследования. Он, по своему усмотрению, имеет право продолжать свое собственное 

расследование в ожидании результатов расследований, проводимых другими компетентными 

органами. 
 
3.2.3.5 В период расследования в отношении подозреваемого лица, в целях 

применимых законов о защите персональных данных и других законодательных актов, каждое 

Связанное лицо считается согласившимся с отказом от права на конфиденциальность и/или 

защиту частной жизни, и согласившимся на сбор, обработку, раскрытие или любое другое 

использование информации о его деятельности (включая, но не ограничиваясь, телефонными 

записями, выписками из банка, записями интернет провайдеров и другую личную информацию) 

разрешенную в соответствии с настоящим Кодексом.  Связанное лицо предоставляет такое 

разрешение в письменной форме по запросу Офицера по этике. 
 
3.2.4 Если Офицер по этике считает, что предполагаемое нарушение Кодекса 

штатным сотрудником является незначительным по характеру и может быть разрешено путем 

вынесения предупреждения от Офицера по этике и/или дисциплинарным взысканием, 

налагаемым Генеральным директором, а обвинение в нарушении и предполагаемая санкция 

не оспариваются данным Связанным лицом, Офицер по этике может разрешить данный 
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вопрос вынесением решения по соглашению сторон. Данное решение может быть доведено до 

сведения общественности.  
 
 
3.3 Комитет по этике, конфликту интересов и борьбе с коррупцией 
 
3.3.1 Если Офицер по этике считает, что предполагаемое нарушение Кодекса этики 

штатным  сотрудником является незначительным по характеру и может быть разрешено путем 

вынесения предупреждения и/ или дисциплинарным взысканием, но штатный  сотрудник не 

согласен с этим, Офицер по этике передает такое дело Комитету по этике, конфликту 

интересов и борьбе с коррупцией (далее – Комитет по этике). Комитет по этике состоит из 
Генерального директора РУСАДА, юрисконсульта РУСАДА и одного из членов 

Наблюдательного совета (который назначается решением Наблюдательного совета РУСАДА). 
В случае возникновения конфликта интересов, любое лицо, входящее в состав Комитета по 

этике должно заявить самоотвод. В таком случае, если конфликт интересов возникает у 

Генерального директора вместо в него в Комитет по этике назначается один из его 

заместителей. Если конфликт интересов возникает у юрисконсульта, вместо него в Комитет по 

этике Генеральным директором или его заместителем назначается один из штатных 

сотрудников РУСАДА. Если конфликт интересов возникает у члена Наблюдательного совета 

вместо него в Комитет по этике по решению Наблюдательного совета назначается другой 

член.  Комитет по этике проводит слушание и принимает решение по делу (материалы 

которого представляются Офицером по этике) в соответствии со справедливой и надлежащей 
процедурой. Если Комитет по этике решает, что требуется более строгая санкция, чем 

предупреждение от Офицера по этике и/или дисциплинарное взыскание, налагаемое 

Генеральным директором, он передает этот вопрос Трибуналу по этике для определения 

санкции в соответствии со статьей 3.4.   
3.3.2 Окончательное решение Комитета по этике может быть обжаловано в 

Трибунале по этике соответствующим штатным сотрудником, по делу которого о нарушении 

Кодекса  выносилось решение, или Офицером по этике. Трибунал по этике заслушивает дело о 

возможном нарушении Кодекса по этике по существу с самого начала, в соответствии с 

определенной процедурой. На решения Трибунала по этике в данном случае не может быть 

подана апелляция.   
Решения Трибунала направляются Генеральному директору для утверждения, и 

Генеральный директор не может вносить изменения в решение Трибунала. 
 

3.4 Трибунал по этике,  конфликту интересов и борьбе с коррупцией 
 

3.4.1 Любое обвинение в нарушении Кодекса этики и/или любое назначение санкции 

за такое нарушение, которое не может быть разрешено в соответствии со Статьями 3.2.4 или 

3.3, передается Офицером по этике Председателю Наблюдательного совета, который 

назначает трех членов Наблюдательного совета (в число которых может входить 

Председатель Наблюдательного совета) для работы в качестве Трибунала по этике для того, 

чтобы провести слушания и принять решение по такому нарушению. В число членов Трибунала 

по этике входит лицо, имеющее юридическое образование (если только у него отсутствует 

конфликт интересов) и которое будет являться Председателем Трибунала. У назначенных 

членов должна отсутствовать взаимосвязь с лицом, обвиняемым в нарушении Кодекса, и они 

не должны быть ранее привлеченными к рассматриваемому вопросу. РУСАДА может 

предоставить разумную компенсацию и возмещение расходов этим членам в связи с их 

работой в Трибунале по этике.  
 
3.4.2 Бремя доказательства будет возложено на Офицера по этике, который должен 

доказать предполагаемое нарушение(-ия) на приемлемом уровне Трибуналу по этике, 
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учитывая серьезность выдвинутого обвинения. Этот стандарт доказывания во всех случаях 

будет определяться по скользящей шкале, начиная с как минимум, простого «баланса 

вероятностей(и)» (для наименее серьезных нарушений) до «стандартов доказывания, 

эквивалентным стандарту доказывания при расследовании уголовных преступлений» (за 

самые серьезные нарушения). 
 
3.4.3 В ходе разбирательства, Трибунал по этике должен действовать в соответствии  

со справедливой и надлежащей процедурой и на основании настоящего Кодекса этики.  
 
 
3.5 Общие положения 
 
3.5.1 Любые расходы, которые понесет Офицер по этике, Комитет по этике и/или 

Трибунал по этике при исполнении ими своих обязанностей в рамках положений настоящего 

Кодекса этики должны, с учетом любого окончательного решения Трибунала о возмещении 

таких расходов, могут быть возмещены РУСАДА в том случае, если они были предварительно 

согласованы с Генеральным директором. На лицо, признанное виновным в нарушении 

Кодекса, Трибуналом может быть возложена обязанность возместить расходы Трибунала или 

РУСАДА и/или выплатить штраф. 

СТАТЬЯ 4: САНКЦИИ ЗА НАРУШЕНИЕ  

4.1 Любая из следующих санкций может быть применена для доказанного 

нарушения Кодекса и может быть принята решением следующих уполномоченных органов, в 

зависимости от уровня подчиненности: Генеральным директором, Наблюдательным советом, 
Общим собранием членов:   

 
4.1.1 предупреждение в отношении будущего поведения (т.е. напоминание о сути  и 

смысле положений Кодекса, которые были нарушены, вместе с предупреждением о  

применении санкции в случае повторного нарушения); 
 
4.1.2 дисциплинарное взыскание Генерального директора (т.е. официальное 

письменное заявление о неодобрении); 
 
4.1.3 рекомендация (в соответствующих случаях и по мере необходимости) 

Наблюдательному совету РУСАДА об отстранении от должности или, в любых других случаях, 

иные рекомендации Генеральному директору РУСАДА и Комитету руководителей РУСАДА; 
 

4.1.4 отстранение  от деятельности, связанной с  РУСАДА,  на определенный период; 

и/или 
 

4.1.5 любые другие санкции, которые могут быть сочтены уместными.      
 
4.2 Санкция, которые должны быть установлена в каждом конкретном случае, 

определяется с учетом всех значимых обстоятельств дела, включая оценку серьезности 

нарушения и любых смягчающих или отягчающих факторов, которые могут иметь место 

(включая предыдущую историю данного Связанного лица (официальные записи). 
 
4.3 Связанное лицо может запросить смягчения санкции на основании оказания 

существенного содействия РУСАДА (при условии, что степень смягчения будет зависеть в 

основном от степени существенного содействия с РУСАДА или другим соответствующим 
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органом, которое позволило установить факт других нарушений настоящего Кодекса этики или 

других применимых законов или положений). 
 
4.4 Если это уместно, реализация всех или части любых наложенных санкций 

может быть отложена до тех пор, пока не будут выполнены условия, упомянутые в ст. 4.3.    

СТАТЬЯ 5: ВОССТАНОВЛЕНИЕ 

5.1 Связанное лицо, отбывающее период временного отстранения в связи с 

нарушением данного Кодекса, может обратиться к Генеральному директору РУСАДА, или, если 

это применимо, в Наблюдательный совет РУСАДА, за досрочным восстановлением своих 

полномочий в связи с новыми смягчающими обстоятельствами, такими как оказание 

существенного содействия после принятия решения о наложении первоначального периода 

отстранения. Наблюдательный совет РУСАДА или Генеральный директор имеет право по 

своему абсолютному усмотрению решать, предоставлять такое досрочное восстановление или 

нет. 

5.2 В любом случае, даже если срок временного отстранения истек, Связанное 

лицо не может каким-либо образом или в каком-либо качестве участвовать в любой 

деятельности РУСАДА (или иным образом выступать в качестве или иметь какие-либо 

взаимоотношения с РУСАДА в качестве Связанного лица) до тех пор, пока он полностью не 

выплатит штрафы и/или не покроет расходы, которые ему предписано оплатить в соответствии 

с настоящим Кодексом, если только РУСАДА (по своему абсолютному усмотрению) не 

отказывается от права на получение таких денежных выплат или не согласует (и Связанное 

лицо согласится) с  графиком выплат таких денежных сумм. 

СТАТЬЯ 6:  ВЗАИМНОЕ ПРИЗНАНИЕ 

6.1 Временное отстранение, наложенное Офицером по этике, и решения, принятые 

Офицером по этике, Комитетом по этике, Трибуналом по этике и должны автоматически 

признаваться, соблюдаться и вводится в действие Генеральным директором РУСАДА 

незамедлительно после получения уведомления о таковых без применения дополнительных 

процедур. Наблюдательный совет и Общее собрание членов должны быть уведомлены о 

применении санкций за нарушение Кодекса не позднее, чем до даты следующего проведения 

собрания.  

СТАТЬЯ 7:  ИНТЕРПРЕТАЦИЯ 

7.1 Заголовки, использующиеся в данном Кодексе, используются только для 

облегчения использования документа. Они не влияют на содержание настоящего Кодекса.   
 
7.2 При толковании и применении настоящего Кодекса должны использоваться 

примечания, комментирующие статьи в этом Кодексе. 
 
7.3 Любое отклонение от любого положения настоящего Кодекса  и/или любые 

нарушения, упущения, технические или другие недостатки в процедурах, соблюдаемых в 

соответствии с настоящим документом, не ведут к признанию недействительными каких-либо 

выводов, процедур или решений, если только не будет доказано, что это привело к тому, что 

разбирательство было ненадежным или принятию неправомерного решения. 
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7.4 Любой пробел в настоящем Кодексе должен быть дополнен соответствующим 

положением Кодекса, и любые непредвиденные обстоятельства, возникающие в связи с 

Кодексом, должны быть доработаны с отсылкой на, и в соответствии с целями, лежащими в 

основе данного Кодекса.     
 
7.5 Если часть настоящего Кодекса по какой-либо причине признана 

недействительной, неисполнимой или незаконной, эта часть будет считаться исключенной, а 

остальная часть Кодекса будет сохранять свою силу и действие в полном объеме. 
 
7.6 Настоящий Кодекс этики регулируется российским законодательством. Если 

возникает какой-либо спор, который каким-либо образом связан с данным Кодексом, и ни 

Кодексом, ни другими внутренними документами РУСАДА не предусмотрено разрешение 

такого спора каким-либо другим органом, исключительной юрисдикцией для его разрешения 

будут обладать российские суды.  
 

КОНЕЦ ДОКУМЕНТА
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ЧАСТЬ ПЕРВАЯ: ВВЕДЕНИЕ, ПОЛОЖЕНИЯ КОДЕКСА И 

ОПРЕДЕЛЕНИЯ 
 
 

1.0 Введение и сфера применения 
 

Международный стандарт по терапевтическому использованию (МСТИ) Всемирного 

антидопингового кодекса, является обязательным Международным стандартом, 

разработанным как часть Всемирной антидопинговой программы. 
 

Целью МСТИ является установление 
а) условий, при наличии. которых выдается разрешение на терапевтическое 
использование (или ТИ), обосновывающее наличие Запрещенной субстанции в Пробе 
Спортсмена или Использование Спортсменом или Попытка Использования, Обладание и 
(или) Назначение или Попытку Назначения Запрещенной субстанции или Запрещенного 
метода в терапевтических целях; 
б) обязанности Антидопинговой организации по вынесению решений по ТИ и 
информировании о нем; 
в) процесса подачи Спортсменом запроса на ТИ; 
г) процесса получения Спортсменом признания ТИ, выданного одной Антидопинговой 
организацией, другой Антидопинговой организацией; 
д) процесса пересмотра решений по ТИ со стороны ВАДА; 
е) положений строгой конфиденциальности процесса подачи запроса на ТИ. 
 

Определения, предусмотренные Кодексом, выделены курсивом. Термины, которые 

определены данным Международным стандартом, подчеркнуты. 
 
 

2.0 Положения Кодекса 

 

Следующие статьи Кодекса 2015 напрямую относятся к Международному стандарту по 

ТИ: 

4.4. Разрешение на терапевтическое использование (ТИ) 

4.4.1. Наличие Запрещенной субстанции или ее Метаболитов, или Маркеров, 
Использование или Попытка Использования Запрещенной субстанции или Запрещенного 
метода, Обладание Запрещенными субстанциями или Запрещенными методами, или 
Назначение Запрещенной субстанции или Запрещенного метода, соответствующие 
разрешению на терапевтическое использование, которое было выдано на основании 
Международного стандарта по терапевтическому использованию, не должны считаться 
нарушением антидопинговых правил. 
 

4.4.2. Спортсмены, которые не являются Спортсменами международного уровня, 

должны обращаться в его или ее Национальную антидопинговую организацию для 

получения ТИ. 
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Если Национальная антидопинговая организация отказывает в выдаче ТИ, Спортсмен 
имеет право подать апелляцию исключительно в апелляционный орган национального 

уровня, предусмотренный в статье 13.2.2 и 13.2.3. 
 

4.4.3 Спортсмен, который является Спортсменом международного уровня, должен 

подавать запрос в его или ее Международную федерацию. 
 

4.4.3.1 Если Спортсмен уже имеет ТИ, выданное его или ее Национальной 

антидопинговой организацией, на соответствующую субстанцию или метод, и если ТИ 

отвечает критериям, изложенным в Международном стандарте по терапевтическому 

использованию, то Международная федерация должна признать его. Если Международная 

федерация считает, что ТИ не отвечает критериям, содержащимся в Международном 

стандарте по терапевтическому использованию, и отказывается его признавать, 

Международная федерация незамедлительно должна известить Спортсмена и его 

Национальную антидопинговую организацию с указанием причин отказа. В этом случае 

Спортсмен или Национальная антидопинговая организация могут в течение 21 дня с даты 

такого уведомления передать дело на рассмотрение ВАДА. Если дело было передано ВАДА 

для рассмотрения, ТИ, выданное Национальной антидопинговой организацией, 

продолжает действовать для Соревновательного и Внесоревновательного Тестирования 

на национальном уровне (но недействительно для Соревнований международного уровня) 

до принятия решения ВАДА. Если дело не было передано в ВАДА для рассмотрения, ТИ 

становится недействительным для любых целей по истечении 21 -дневного срока, 

предусмотренного для подачи ТИ на рассмотрение. 
 

4.4.3.2. Если Спортсмен не имеет ТИ, выданного своей Национальной антидопинговой 

организацией в отношении соответствующей субстанции или метода, Спортсмен должен 

подать запрос напрямую в свою Международную федерацию, как только возникнет такая 

необходимость. Если Международная федерация (или Национальная антидопинговая 

организация, в случаях когда она согласились рассмотреть запрос от имени 

Международной федерации) отказывает Спортсмену, она должна незамедлительно 

известить Спортсмена об этом с указанием причин отказа. Если Международная 

федерация предоставляет Спортсмену ТИ, она должна уведомить об этом не только 

Спортсмена, но и его или ее Национальную антидопинговую организацию, и если 

Национальная антидопинговая организация посчитает, что ТИ не отвечает критериям, 

установленным Международным стандартом по терапевтическому использованию, то она 

имеет право в течение 21 дня с даты уведомления передать это дело в ВАДА для 

рассмотрения. Если Национальная антидопинговая организация передает дело в ВАДА для 

рассмотрения, ТИ, выданное Международной федерацией, остается в силе для 

Соревнований международного уровня и Внесоревновательного Тестирования (но не 

распространяется на Соревнования национального уровня) до принятия решения ВАДА. 

Если Национальная антидопинговая организация не передает дело в ВАДА для 

рассмотрения, ТИ, выданное Международной федерацией, становится действительным 

также для Соревнований национального уровня по истечении 21 -дневного срока, 

предусмотренного для подачи ТИ на рассмотрение. 
 

Примечание к статье 4.4.3. Если Международная федерация отказывается признавать 

ТИ, выданное Национальной антидопинговой организацией, в следствии отсутствия 

медицинских документов или другой информации для удовлетворения критериев, 

установленных Международным стандартом по терапевтическому использованию, дело 

не должно передаваться в ВАДА. Напротив, пакет документов должен быть дополнен и 

повторно передан в Международную федерацию для рассмотрения. Если 

Международной федерацией для Тестирования был выбран Спортсмен, не являющийся 
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Спортсменом международного уровня, то она должна признавать ТИ, выданное такому 

Спортсмену Национальной антидопинговой организацией. 
 

4.4.4. Организатор крупного спортивного мероприятия может потребовать от 
Спортсменов подавать запросы на ТИ, в случае если они хотят Использовать 
Запрещенную субстанцию или Запрещенный метод в связи со Спортивным 
мероприятием. 
 

В этом случае 
 

4.4.4.1. Организатор крупного спортивного мероприятия должен обеспечить доступный 
процесс подачи Спортсменом запроса на ТИ, если у него его нет. В случае выдачи ТИ оно 
имеет силу только на данном Спортивном мероприятии. 

4.4.4.2. Если у Спортсмена уже есть ТИ, выданное его или ее Национальной 

антидопинговой организацией или Международной федерацией, и если данное ТИ 

соответствует критериям, установленным в Международном стандарте по 

терапевтическому использованию, Организатор крупного спортивного мероприятия 

должен признавать такое ТИ. Если Организатор крупного спортивного мероприятия 

считает, что ТИ не соответствует данным критериям, и отказывается его признавать, он 

должен незамедлительного проинформировать об этом Спортсмена с объяснением 

причин отказа. 

4.4.4.3. Решение Организатора крупного спортивного мероприятия признавать или не 

признавать ТИ может быть обжаловано Спортсменом исключительно в независимый 

орган, созданный или назначенный для этих целей Организатором крупного спортивного 

мероприятия. Если Спортсмен не подает апелляцию (или если решение по апелляции 

принимается не в его пользу), он или она не могут Использовать соответствующую 

Запрещенную субстанцию или Запрещенный метод в отношении Спортивного 

мероприятия, однако любое ТИ, выданное его или ее Национальной антидопинговой 

организацией или Международной федерацией на данную субстанцию или метод, 

продолжает действовать за рамками Спортивного мероприятия. 
 

Примечание к статье 4.4.4.3. Например, подразделение Ad Hoc КАС или подобный орган 

может выступать в качестве независимой апелляционной инстанции для отдельных 

Спортивных мероприятий, или ВАДА может согласиться выполнять такую функцию. 

Если ни КАС, ни ВАДА не выполняют указанную функцию, у ВАДА остается право (но не 

обязательство) пересматривать в любое время решения по ТИ, вынесенные в отношении 

Спортивного мероприятия, в соответствии со статьей 4.4.6. 

4.4.5. Если Антидопинговой организацией для Тестирования был отобран Спортсмен, не 

являющийся Спортсменом международного или национального уровня, который 

Использует Запрещенную субстанцию или Запрещенный метод в терапевтических целях, 

Антидопинговая организация может разрешить ему или ей подать запрос на 

ретроактивное ТИ. 

4.4.6. ВАДА должно пересматривать решение Международной федерации не признавать 

ТИ, выданное Национальной антидопинговой организацией, которое было ему передано 

Спортсменом или Национальной антидопинговой организацией Спортсмена. Кроме того, 

ВАДА должно пересматривать решение Международной федерации о выдаче ТИ, которое 

было направлено Национальной антидопинговой организацией Спортсмена. ВАДА может 

пересматривать любые другие решения по ТИ в любое время по просьбе 

заинтересованных сторон или по собственной инициативе. Если решение о выдаче ТИ 
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отвечает всем критериям, установленным Международным стандартом по 

терапевтическому использованию, ВАДА не будет его изменять. Если решение не отвечает 

указанным критериям, ВАДА отзовет его. 
 

Примечание к статье 4.4.6. ВАДА имеет право назначать оплату для покрытия 

расходов по: 
а) пересмотру, которое было запрошено в соответствии со статьей 4.4. 
б) любому пересмотру, которое оно осуществило, и по которому решение было 
отменено. 
 

4.4.7. Любое решение по ТИ Международной федерации (или Национальной 
антидопинговой организации, согласившейся рассмотреть заявление от имени 
Международной федерации), которое не было пересмотрено ВАДА или которое было 
пересмотрено ВАДА, но не было отменено по результатам пересмотра, может быть 
обжаловано Спортсменом и (или) Национальной антидопинговой организацией 
исключительно в КАС. 
 

Примечание к статье 4.4.7. В указанных случаях решение, на которое подается 

апелляция, является решением Международной федерации по ТИ, а не решением ВАДА не 

пересматривать решение по ТИ или, рассмотрев материалы дела, не отменять его. 

Однако срок на подачу апелляции начинается только после принятия ВАДА решения. В 

любом случае, рассматривало ли ВАДА это дело или нет, ВАДА должно быть уведомлено 

об апелляции на случай, если оно посчитает необходимым участвовать в рассмотрении 

апелляции. 

4.4.8. Решение ВАДА об отмене ТИ может быть обжаловано Спортсменом, Национальной 

антидопинговой организацией и (или) Международной федерацией исключительно в КАС. 

4.4.9. Неспособность принять решение в течение разумного срока по должным образом 

поданному заявлению на выдачу/признание ТИ или на пересмотр решения по ТИ будет 

считаться отказом по данному заявлению. 
 

4.5. Программа мониторинга 

ВАДА после консультаций с Подписавшимися сторонами и правительствами должно 

разработать программу мониторинга субстанций, которые не входят в Запрещенный 

список, но злоупотребление которыми ВАДА хотело бы отслеживать для обнаружения 

случаев неправильного использования в спорте. Перед любыми Тестированиями ВАДА 

должно публиковать список таких субстанций, которые будут отслеживаться. 

Лаборатории будут периодически информировать ВАДА о зафиксированных случаях 

Использования или присутствия таких субстанций по совокупности по видам спорта и о 

том, были ли Пробы взяты в Соревновательном или во Внесоревновательном периоде. 

Такие отчеты не будут содержать никакой дополнительной информации относительно 

конкретных Проб. ВАДА как минимум один раз в год должно предоставлять общую 

статистическую информацию по видам спорта об этих дополнительных субстанциях 

Международным федерациям и Национальным антидопинговым организациям. ВАДА 

обязано обеспечить строгую конфиденциальность информации в отношении конкретных 

Спортсменов. Использование, о котором было заявлено, или наличие мониторируемых 
субстанций не должно рассматриваться как нарушение антидопинговых правил. 
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13.4. Апелляции по поводу решений по ТИ 
 

Апелляция на решения по ТИ может подаваться исключительно в порядке, 

предусмотренном статьей 4.4. 
 

3.0 Определения и интерпретация 

3.1 Термины и определения из Кодекса 2015 года используются в Международном 

стандарте по ТИ: 
 

АДАМС (ADAMS - Anti-Doping Administration and Management System) 
 
Система антидопингового администрирования и управления - это система, 

предназначенная для управления базой данных, расположенной в интернете, путем ввода, 

хранения, распространения данных и составления отчетов, разработанная для оказания 

помощи заинтересованным сторонам и ВАДА в их антидопинговой деятельности при 

соблюдении законодательства о защите данных. 

Антидопинговая организация (Anti-Doping Organization) 

Подписавшаяся сторона, ответственная за принятие правил, направленных на 

инициирование, внедрение и реализацию любой части процесса Допинг-контроля. В 

частности, Антидопинговыми организациями являются Международный олимпийский 

комитет, Международный паралимпийский комитет, другие Организаторы крупных 

спортивных мероприятий, которые проводят Тестирование на своих Спортивных 

мероприятиях, ВАДА, Международные федерации и Национальные антидопинговые 

организации. 

ВАДА (WADA) 

Всемирное антидопинговое агентство 

Запрещенная субстанция (Prohibited Substance) 

Любая субстанция или класс субстанций, приведенных в Запрещенном списке. 

Запрещенный метод (Prohibited Method) 

Любой метод, приведенный в Запрещенном списке. 

Запрещенный список (Prohibited List) 

Список, устанавливающий перечень Запрещенных субстанций и Запрещенных методов. 

Использование (Use) 

Использование, применение, употребление в пищу, введение инъекционным путем, а 

также применение любым другим способом чего бы то ни было, относящегося к 

Запрещенным субстанциям и Запрещенным методам. 
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Кодекс (Code) 

Всемирный антидопинговый Кодекс. 

Назначение (Administration) 

Предоставление, поставка, контроль, содействие, иной вид участия в Использовании или 

Попытке Использования другим Лицом Запрещенной субстанции или Запрещенного 

метода. Однако данное определение не распространяется на добросовестные действия 

медицинского персонала по использованию Запрещенной субстанции или Запрещенного 

метода с реальной терапевтической целью, подтвержденной соответствующими 

документами или имеющей иное приемлемое объяснение. Также оно не распространяется 

на действия с Запрещенными субстанциями, которые не запрещены при 

Внесоревновательном Тестировании, если только обстоятельства в целом не указывают 

на то, что Запрещенные субстанции не предназначались для использования с реальной 

терапевтической целью, подтвержденной соответствующими документами, или были 

направлены на улучшение спортивных результатов. 

Национальная антидопинговая организация (National Anti-Doping Organization) 

Организация (ии), определенная (ые) каждой страной в качестве обладающей (их) 

полномочиями и отвечающей (ие) за принятие и реализацию антидопинговых правил, 

осуществление сбора Проб, обработку результатов Тестирования, проведения слушаний 

на национальном уровне. Если это назначение не было сделано компетентным (и) органом 

(ами) государственной власти, такой структурой должен быть Национальный олимпийский 

комитет или уполномоченная им организация. 

Неблагоприятный результат анализа (Adverse Analytical Finding) 

Заключение из лаборатории, аккредитованной ВАДА, или из другой одобренной ВАДА 

лаборатории о том, что в соответствии с Международным стандартом для лабораторий и 

соответствующими Техническими документами в Пробе обнаружено присутствие 

Запрещенной субстанции, или ее Метаболитов, или Маркеров (включая повышенное 

количество эндогенных субстанций), или получено доказательство Использования 

Запрещенного метода. 

Обладание (Possession) 

Реальное, физическое Обладание или доказуемое косвенное Обладание (которое имеет 

место, когда Лицо имеет эксклюзивный контроль или намеревается осуществить контроль 

над Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом, или помещениями, где 

находится Запрещенная субстанция или применяется Запрещенный метод). Если Лицо не 

обладает эксклюзивным контролем, то факт косвенного обладания будет иметь место 

только тогда, когда Лицо знало о наличии Запрещенной субстанции или Запрещенного 

метода и намеревалось установить такой контроль. Нарушением антидопинговых правил 

на основании только Обладания не могут считаться случаи, когда Лицо, обладая 

Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом, до получения любого 

уведомления о нарушении антидопинговых правил предпримет конкретные шаги с целью 

показать, что оно никогда не намеревалось Обладать Запрещенной субстанцией или 

Запрещенным методом, ясно заявив об отказе в Обладании Антидопинговой организации. 

Несмотря на какие-либо противоречия в данном определении, покупка Запрещенной 

субстанции или Запрещенного метода (включая покупку через электронные или другие 

средства) считается Обладанием Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом 

для Лица, сделавшего такую покупку. 



9 
 

Примечание. По данному определению стероиды, обнаруженные в автомобиле 

Спортсмена, будут означать нарушение, кроме тех случаев, когда Спортсмен докажет, 

что кто-то другой пользовался его автомобилем. Однако в таком случае 

Антидопинговая организация должна будет установить, что даже если Спортсмен не 

имел эксклюзивного контроля над автомобилем, он знал о стероидах и намеревался 

установить контроль над ними. Таким же образом, если в домашней аптечке 

Спортсмена, к которой имели доступ Спортсмен и его супруга, обнаружены стероиды, 

Антидопинговая организация должна будет установить, что Спортсмен знал о наличии 

стероидов в аптечке и намеревался установить над ними контроль. Сам акт покупки 

Запрещенной субстанции является Обладанием, даже в случае, например, когда продукт 

не доставлен, получен кем-то другим или отправлен на адрес третьего лица. 

Организатор крупного спортивного мероприятия (Major Event Organizations) 

Континентальные ассоциации Национальных олимпийских комитетов и другие 

международные организации, объединяющие несколько видов спорта и выступающие в 

качестве руководящих органов для континентальных, региональных и других 

Международных спортивных мероприятий. 

Подписавшиеся стороны (Signatories) 

Организации, подписавшие Кодекс и согласившиеся соблюдать изложенные в нем 

принципы и правила, в соответствии со статьей 23. 

Тестирование (Testing) 

Часть процесса Допинг-контроля, включающая в себя составление плана сбора Проб, сбор 

Проб, обращение с ними, а также доставку Проб в лабораторию. 

ТИ (TUE) 

Разрешение на терапевтическое использование, предусмотренное статьей 4.4. 

Соревнование (Competition) 

Единичная гонка, матч, игра или единичное спортивное состязание - например, 

баскетбольный матч или финал забега на 100 метров на Олимпийских играх. Для 

многоэтапных гонок и других спортивных состязаний, где призы разыгрываются 

ежедневно или с другими промежутками, различие между Соревнованием и Спортивным 

мероприятием будет устанавливаться в соответствии с правилами соответствующей 

Международной федерации. 

Соревновательный (In-Competition) 

Если иначе не прописано в правилах Международной федерации или руководящего 

органа соответствующего Спортивного мероприятия, «Соревновательный период» 

означает период, начинающийся за двенадцать часов до Соревнования, в котором 

Спортсмен заявлен на участие, до конца Соревнования и процесса сбора Проб, 

относящегося к данному Соревнованию. 

Примечание. Международная федерация или Руководящий орган Спортивного 

мероприятия вправе устанавливать «Соревновательный период», отличающийся от 

Периода проведения Спортивного мероприятия. 
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Спортсмен (Athlete) 

Любое Лицо, занимающееся спортом на международном (как это установлено каждой 

Международной федерацией) или национальном уровне (как это установлено каждой 

Национальной антидопинговой организацией). Антидопинговая организация имеет право 

по собственному усмотрению применять антидопинговые правила к Спортсмену, 

который не является Спортсменом ни международного, ни национально уровня, 

распространяя определение «Спортсмен» и на них. В отношении Спортсменов, которые 

не являются Спортсменами ни международного, ни национального уровня, 

Антидопинговая организация может действовать следующим образом: свести к минимуму 

Тестирование или не проводить Тестирование вообще; анализировать Пробы не на весь 

перечень Запрещенных субстанций; требовать предоставления меньшего количества 

информации о местонахождении или вообще не требовать ее предоставления; не 

требовать заблаговременной подачи запросов на ТИ. Однако если Спортсмен, 

находящийся под юрисдикцией Антидопинговой организации и выступающей на уровне 

ниже международного и национального, совершает нарушение антидопинговых правил, 
предусмотренное в статьях 2.1, 2.3 или 2.5, к нему применяются Последствия, 

предусмотренные Кодексом (за исключением статьи 14.3.2). Для целей статьи 2.8 и статьи 

2.9, а также для проведения информационных и образовательных программ спортсменом 

является любое Лицо, занимающееся спортом под юрисдикцией любой Подписавшейся 

стороны, правительства или другой спортивной организации, которая приняла Кодекс. 

Примечание. Данное определение четко устанавливает, что все Спортсмены 

международного или национального уровня подпадают под действие антидопинговых 

правил, изложенных в Кодексе, причем в антидопинговых правилах Международных 

федераций и Национальных антидопинговых организаций должно быть четко указано, 

что понимается под «международным уровнем» и «национальным уровнем». Также 

данное определение позволяет каждой Национальной антидопинговой организации, если 

она этого пожелает, охватывать своей антидопинговой программой не только 

Спортсменов международного и национального уровня, но и участников Соревнований 

более низкого уровня, а также тех, кто занимается фитнесом и вовсе не соревнуется. 

Национальная антидопинговая организация может, например, принять решение 

протестировать спортсменов-любителей, но не требовать от них заблаговременной 

подачи запросов на ТИ. Но нарушение антидопинговых правил, выразившееся в 

Неблагоприятном результате анализа или Фальсификации, повлечет все Последствия, 

предусмотренные Кодексом (за исключением статьи 14.3.2). Решение о том, применять 

ли Последствия к спортсменам-любителям, которые занимаются фитнесом, но не 

соревнуются, принимает сама Национальная антидопинговая организация. Подобным 

образом Организатор крупного спортивного мероприятия, проводящий Спортивное 

мероприятие только для ветеранов, может принять решение протестировать всех 

участников, но не анализировать Пробы на весь перечень Запрещенных субстанций. 

Участники Соревнований всех уровней должны иметь преимущество в получении 

информации и образования в сфере борьбы с допингом. 

Спортсмен международного уровня (International-Level Athlete) 

Спортсмены, которые соревнуются на международном уровне, как это определено 

каждой Международной федерацией, в соответствии с Международным стандартом по 

тестированию и расследованиям. 

Примечание. В соответствии с Международным стандартом по тестированию и 

расследованиям Международная федерация вправе самостоятельно определять 

критерии, которые она будет использовать для классификации Спортсменов в качестве 

Спортсменов международного уровня, например, в соответствии с рейтингом, типом 
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лицензии, в зависимости от того, участвует ли Спортсмен в конкретных 

Международных спортивных событиях и т.д. Однако эти критерии должны быть 

опубликованы в четкой и доступной форме, чтобы Спортсмены легко могли определить, 

являются ли они Спортсменами международного уровня. Например, если одним из 

критериев является участие в конкретных Международных спортивных событиях, 

Международная федерация должна опубликовать лист указанных Международных 

спортивных событий. 

Спортсмен национального уровня (National-Level Athlete) 

Спортсмены, соревнующиеся на национальном уровне, как определено каждой 

Национальной антидопинговой организацией, в соответствии с Международным 

стандартом по тестированию и расследованиям. 

Спортивное мероприятие (Event) 

Серия отдельных Соревнований, проводимых вместе одной руководящей организацией 

(например, Олимпийские игры, чемпионаты мира ФИНА или Панамериканские игры). 
 

3.2 Термины и определения из Международного стандарта по защите частной жизни и 

персональных данных, которые используются в Международном стандарте по ТИ: 
 

Личная информация (Personal Information) 
 

Информация, включающая в себя, без ограничений, любую Конфиденциальную личную 

информацию, относящуюся к идентифицированному Участнику или Участнику, личность 

которого можно установить, или относящуюся к иным Лицам, информация о которых 

Обрабатывается только в рамках Антидопинговой деятельности Антидопинговых 

организаций. 
 

Примечание к 3.2. Понимается, что Личная информация включает (но не 

ограничивается ею) имя Спортсмена, дату его рождения, контактную информацию, 

принадлежность к спортивным организациям, информацию о его местонахождении, 

информацию о выданных разрешениях на ТИ (если имеются), результаты Тестирований, 

информацию, касающуюся обработки результатов (включая сведения о слушаниях, 

наложенных санкциях и апелляциях). Личная информация также включает в себя личные 

данные и контактную информацию, относящуюся к иным Лицам, а именно медицинскому 

персоналу и иным Лицам, ответственным за работу со Спортсменом, его лечение и 

оказание ему помощи в рамках Антидопинговой деятельности. Такая информация 

считается Личной информацией и ее использование регулируется данным стандартом в 

течении всего периода ее Обработки, независимо от того остается ли указанный 

человек в спорте. 
 

3.3 Указанные ниже термины применяются только в Международном стандарте по 
терапевтическому использованию: 
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Комитет по терапевтическому использованию (или «КТИ») (Therapeutic Use Exemption 
Committee (or "TUEC") 

Созданный Антидопинговой организацией орган для рассмотрения запросов на ТИ.  

КТИ ВАДА (WADA TUEC) 
 

Созданный ВАДА орган по пересмотру решений по ТИ, принятых другими 

Антидопинговыми организациями. 
 

Терапевтический (Therapeutic) 
 

Относящийся к лечению какого-либо медицинского состояния с использованием 

медицинских препаратов или методов; обеспечивающий лечение или помогающий в нем. 
 

3.4 Интерпретация: 

3.4.1 Если не указанно иное, ссылки на статьи означают ссылки на статьи в 
Международном стандарте по терапевтическому использованию. 

3.4.2 Примечания, сопровождающие различные положения Международного стандарта по 
терапевтическому использованию, должны использоваться для интерпретации данного 
Международного стандарта. 

3.4.3 Официальный текст Международного стандарта по терапевтическому 
использованию подготовлен ВАДА и опубликован на английском и французском языках. 
В случае любых расхождений между английской и французской версиями, английская 
версия будет считаться превалирующей. 
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ЧАСТЬ ВТОРАЯ: СТАНДАРТЫ И ПРОЦЕСС ВЫДАЧИ РАЗРЕШЕНИЯ НА 

ТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 
 
 

4.0 Получение ТИ 

4.1 Спортсмену может быть выдано ТИ, если (и только если) он или она 

продемонстрируют, на основе баланса вероятности, что соблюдено каждое из следующих 

условий: 
 

а) Запрещенная субстанция или Запрещенный метод необходим для лечения 
острого или хронического заболевания, и, что неприменение данной Запрещенной 
субстанции или Запрещенного метода приведет к значительному ухудшению состояния 
здоровья Спортсмена. 

 

б) Терапевтическое Использование Запрещенной субстанции или Запрещенного 
метода крайне маловероятно может привести к дополнительному улучшению 
спортивного результата, кроме ожидаемого улучшения состояния здоровья Спортсмена, 
после проведенного лечения острого или хронического заболевания. 

 

в) Отсутствие разумной Терапевтической альтернативы Использованию 
Запрещенной субстанции или Запрещенного метода. 

 

г) Необходимость Использования Запрещенной субстанции или Запрещенного 
метода не является следствием, полностью или частично, предыдущего Использования 
(без ТИ) субстанции или метода, запрещенных на момент их Использования. 
 

Примечание к статье 4.1. Когда КТИ принимает решение, признать или не признать 

ТИ, выданное другой антидопинговой организацией (см. статью 7, ниже), и когда ВАДА 

рассматривает решение выдать (или не выдать) разрешение на ТИ (см. статью 8, 

ниже), основной вопрос будет таким же, каким он является для КТИ, 

рассматривающего запрос на ТИ в соответствии со статьёй 6 ниже, т.е. 

продемонстрировал ли Спортсмен на балансе вероятности, что соблюдено каждое из 

условий, указанных в статье 4.1. 
 

Документы «Медицинская информация в поддержку решений КТИ», разработанные 

ВАДА и размещенные на его сайте, должны использоваться для оказания помощи при 

применении указанных критериев в отношении конкретных заболеваний. 

4.2 Спортсмен, которому необходимо использовать Запрещенную субстанцию или 

Запрещенный метод по Терапевтическим причинам, должен получить ТИ до начала 

Использования или Обладания указанной субстанцией или методом, если только к нему не 

применяется одно из указанных в статье 4.3 исключения. 
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4.3 Спортсмену может быть выдано ретроактивное ТИ, таким образом, одобрив 

Терапевтическое Использование Запрещенной субстанции или Запрещенного метода в 

следующих случаях: 
 

а) при оказании неотложной медицинской помощи или резком ухудшении состояния 
здоровья; или 
 

б) при отсутствии в силу исключительных обстоятельств у Спортсмена достаточного 
времени или возможности для того, чтобы подать запрос, а у КТИ для того, чтобы 
рассмотреть запрос до сдачи Пробы; или 
 

в) примененные правила требуют от Спортсмена (см. примечание к статье 5.1) или 
разрешают Спортсмену (см. статью 4.4.5 Кодекса) подать запрос на ретроактивное ТИ; 
или 
 

Примечание к 4.3(в). Данным Спортсменам настоятельно рекомендуется иметь полный 

комплект медицинских документов, подтверждающих соответствие условиям выдачи 

ТИ, предусмотренным в статье 4.1., в случае возникновения необходимости подачи 

запроса на ретроактивное ТИ после сдачи Пробы. 
 

д) ВАДА и Антидопинговая организация, в которую поступил или поступит запрос, 

согласились, что принцип справедливости требует выдачи ретроактивного ТИ. 
 

Примечание к 4.3(д). Несогласие ВАДА и (или) Антидопинговой организации применить 

статью 4.3 (д) не может быть использовано в качестве защиты во время 

разбирательства по возможному нарушению антидопинговых правил либо путем подачи 

апелляции, или другим способом. 
 
 

5.0 Ответственность Антидопинговых организаций по ТИ 

 

5.1 Статья 4.4 Кодекса определяет а) какие Антидопинговые организации имеют 
полномочия по принятию решений, касающихся ТИ, б) как данные решения по ТИ 
должны признаваться и соблюдаться другими Антидопинговыми организациями, в) когда 
решения по ТИ могут быть пересмотрены и (или) на них может быть подана апелляция. 
 

Примечание к 5.1. См. Приложение 1 - блок-схема с кратким изложением основных 

положений статьи 4.4 Кодекса. 
 

Статья 4.4.2 Кодекса определяет полномочия Национальной антидопинговой 

организации принимать решения по ТИ в отношении Спортсменов, не являющихся 

Спортсменами международного уровня. В случае возникновения вопроса о том, какая 

Национальная антидопинговая организация должна принимать решение по запросу на ТИ 

от Спортсмена, не являющегося Спортсменом международного уровня, решение будет 
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приниматься ВАДА. Решение ВАДА является окончательным и не подлежащим 

апелляции. 
 

В случае, когда исходя из требований и задач национальной политики, Национальная 

антидопинговая организация при составлении плана распределения Проб выделяет 

некоторые виды спорта в качестве приоритетных (как это предусмотрено в статье 

4.4.1 Международного стандарта по тестированию и расследованиям), Национальная 

антидопинговая организация может отказаться рассматривать запросы на ТИ, 

поданные до сдачи Пробы, от Спортсменов, выступающих в некоторых или всех видах 

спорта, не относящихся к приоритетным. Однако в этом случае она должна разрешить 

любому Спортсмену, сдавшему Пробу, подать запрос на ретроактивное ТИ. 

Национальная антидопинговая организация должна публиковать свою политику в 

отношении ТИ на своем веб-сайте с целью соблюдения прав заинтересованных 

Спортсменов. 
 

5.2 Каждая Национальная антидопинговая организация, Международная федерация и 

Организатор крупного спортивного мероприятия должны создать КТИ для рассмотрения 

соответствия запросов на выдачу или признание ТИ критериям, установленным в статье 
4.1. 
 

Примечание к 5.2. Хотя Организатор крупного спортивного мероприятия может пойти 

по пути автоматического признания выданных ранее ТИ, должен все равно быть 

разработан механизм подачи и рассмотрения запросов на ТИ от Спортсменов, 

принимающих участие в Спортивном мероприятии, если у них возникает такая 

необходимость. По своему усмотрению Организатор крупного спортивного мероприятия 

может создать собственный КТИ для этих целей или по договору передать эти функции 

третьей стороне (такой как SportAccord). Цель в каждом случае всегда одна -
Спортсмены, участвующие в данном Спортивном мероприятии, должны иметь 

возможность получить ТИ до начала своего участия в соревнованиях. 
 

а) КТИ должен состоять, как минимум, из трех врачей, имеющих опыт в области лечения 
и восстановления Спортсменов, а так же обладать глубокими знаниями в области 
клинической и спортивной медицины, а также медицинского контроля. В тех случаях, 
когда речь идет о Спортсменах с ограниченными физическими возможностями, хотя бы 
один член КТИ должен обладать опытом лечения и ухода за Спортсменами с 
ограниченными физическими возможностями или иметь опыт лечения заболевания, 
связанного с ограничением физических возможностей данного Спортсмена. 
 

б) для обеспечения должного уровня независимости при принятии решений большинство 
членов КТИ не должны зависеть от Антидопинговой организации, которая их назначила. 
Все члены КТИ должны подписать декларацию об отсутствии конфликта интересов и 
конфиденциальности (образец данного заявления доступен на веб-сайте ВАДА). 

 

5.3 Каждая Национальная антидопинговая организация, Международная федерация и 

Организатор крупного спортивного мероприятия должны разработать четкий процесс 
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подачи запроса на ТИ в свои КТИ, который бы соответствовал требованиям данного 

Международного стандарта. Данная организация, как минимум, обязана опубликовать 

детальную процедуру подачи запроса на ТИ на своем веб-сайте на видном месте и 

выслать ее ВАДА. ВАДА может опубликовать эту информацию на собственном сайте. 

5.4 Каждая Национальная антидопинговая организация, Международная федерация и 

Организатор крупного спортивного мероприятия должны незамедлительно 

информировать (на английском или французском языках) обо всех принятых решениях 

КТИ о выдаче или об отказе в ТИ, а также о решениях признать или не признать ТИ, 

выданное другой Антидопинговой организацией, через АДАМС или иную одобренную 

ВАДА систему. В отношении выданных ТИ уведомление должно включать (на английском 

или французском языках): 
 

а) не только одобренная к употреблению субстанция или метод, но и доза(ы) 
препарата, частота приема, разрешенный путь введения, срок действия ТИ и любые 
другие условия, установленные в связи с выдачей ТИ; и 

 

б) форма запроса на ТИ и соответствующая клиническая информация (переведенная 

на английский или французский язык), подтверждающая, что в отношении данного ТИ 
соблюдены условия статьи 4.1 (вся информация будет доступна только для ВАДА, 
Национальной антидопинговой организации, Международной федерации и Организатору 
крупного спортивного мероприятия, организующего Спортивное мероприятие, в котором 
Спортсмен хочет принять участие). 
 

Примечание к 5.4. Процесс признания ТИ значительно облегчается, если используется 

система АДАМС. 

5.5 В случае когда Национальная антидопинговая организация выдает Спортсмену 

разрешение на ТИ, то она должна предупредить его/ее в письменном виде, что а) выданное 

ТИ действует только на национальном уровне, и б) если Спортсмен становится 

Спортсменом международного уровня или участвует в Международном спортивном 

мероприятии, то ТИ не будет действовать для этого уровня, пока оно не будет признано 

Международной федерацией или Организатором крупного спортивного мероприятия в 

соответствии со статьей 7.1. Впоследствии Национальная антидопинговая организация 

должна помочь Спортсмену определить, когда ему/ей необходимо подать запрос на 

признание ТИ в Международную федерацию или Организатору крупного спортивного 

мероприятия, а также должна оказать необходимую помощь в процессе признания, 

выданного ею ТИ. 
 

5.6 Каждая Международная федерация и Организатор крупного спортивного 
мероприятия должны опубликовать информацию (как минимум, на видном месте на 
своем веб-сайте, а также отослав информацию в ВАДА), в которой четко будет описано 1) 
какие Спортсмены, попадающие под их юрисдикцию, должны подавать запросы на ТИ и 

когда; и 2) какие решения по ТИ других Антидопинговых организаций, они автоматически 

признают в силу поданного запроса, в соответствии со статьей 7.1 (а); и 3) какие решения 
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по ТИ других Антидопинговых организаций требуют признания, в соответствии со статьей 

7.1 (б). ВАДА может опубликовать такую информацию на своем веб-сайте. 
 

Если Спортсмен, имеющий ТИ, выданное Национальной антидопинговой организацией, 

становится Спортсменом международного уровня или принимает участие в 

Международном спортивном мероприятии, то данное ТИ не будет иметь силы, пока не 

будет признанно соответствующей Международной федерацией, в соответствии со 

статьей 7.0. Любое ТИ, выданное Международной федерацией Спортсмену, который 

принимает участие в Международном спортивном мероприятии, организованном 

Организатором крупного спортивного мероприятия, не будет считаться действительным, 

если только и до тех пор пока соответствующий Организатор крупного спортивного 

мероприятия не признает выданное ТИ, в соответствии со статьей 7.0. Как результат, если 

Международная федерация или Организатор крупного спортивного мероприятия (в 

зависимости от обстоятельств) отказываются признать ТИ, то (с учетом прав Спортсмена 

на подачу апелляции и пересмотр) данное ТИ не может оправдать наличие, 

Использование, Обладание или Назначение Запрещенной субстанции или Запрещенного 

метода, указанных в ТИ, в отношении данной международной федерации или 

Организатора крупного спортивного мероприятия. 

 

6.0 Процесс подачи запроса на ТИ 

6.1 Спортсмену, нуждающемуся в ТИ, следует подать запрос в возможно короткие сроки. 

Для получения разрешения на использование субстанций, запрещенных только в 

Соревновательный период, Спортсмену следует подать запрос не менее чем за 30 дней до 

начала Соревнования, если речь не идет об экстренной или исключительной ситуации. 

Запрос следует подавать в его или ее Национальную антидопинговую организацию, 

Международную федерацию и (или) Организатору крупного спортивного мероприятия (в 

зависимости от обстоятельств), используя установленную форму запроса на ТИ. 

Антидопинговые организации должны разместить форму запроса на ТИ, которую они 

хотят, чтобы Спортсмены использовали, в свободном доступе для скачивания. Данная 

форма должна быть разработана на основе шаблона, представленного в Приложении 2. 

Форма может быть изменена Антидопинговыми организациями, путем включения 

запросов о предоставлении дополнительной информации, но ни один из разделов или 

пунктов, представленных в шаблоне, не может быть удален. 

6.2 Спортсмен должен подавать запрос на ТИ в соответствующую Антидопинговую 

организацию через систему АДАМС или в ином порядке, как это установлено 

Антидопинговой организацией. Форма должна сопровождаться: 

 

а) заявлением врача, имеющего соответствующую квалификацию, свидетельствующее, 
что Спортсмен нуждается в использовании Запрещенной субстанции или Запрещенного 
метода с Терапевтическими целями; и 
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б) подробной историей болезни, включая документы от врачей, первоначально 
поставивших диагноз (в случаях, когда это возможно) и результаты лабораторных и 
клинических исследований, а также визуализирующие исследования, имеющие 
отношение к данному запросу. 
 

Примечание к 6.2(б). Информация, предоставленная в отношении диагноза, лечения и 

срока действия документов, должна соответствовать документам ВАДА, размещенным 

в разделе «Медицинская информация в поддержку решений КТИ». 

6.3 Спортсмен должен сохранять копии запроса на ТИ и всех документов и материалов, 

поданных им/ею в поддержку данного запроса на ТИ. 

6.4 Запрос на ТИ будет рассматриваться КТИ только после получения соответствующим 

образом заполненного запроса вместе со всеми сопутствующими документами. Не 

полностью заполненный запрос будет возвращен Спортсмену для заполнения и 

повторного предоставления. 

6.5 КТИ может запросить у Спортсмена или его/ее врача любую дополнительную 

информацию, анализы, визуализирующие исследования и другую информацию, которую 

сочтет необходимой для рассмотрения запроса Спортсмена; и (или) обратиться за 

помощью к другим медицинским или научным экспертам, если будет считать это 

нужным. 

6.6 Любые расходы, возникшие в ходе подачи запроса на ТИ и предоставлении 

дополнительных материалов по требованию КТИ, несет Спортсмен. 

6.7 КТИ должен принять решение о выдаче или об отказе в ТИ в возможно короткие 

сроки, обычно (если только не возникают исключительные обстоятельства) решение 

принимается в течение 21 дня с даты получения полностью оформленного запроса. Когда 

запрос на ТИ сделан заблаговременно до начала Спортивного мероприятия, КТИ должен 

приложить все усилия для принятия решения до начала данного Спортивного 

мероприятия. 

6.8 Решение КТИ должно быть сообщено Спортсмену в письменной форме и должно 

быть доступно ВАДА и другим Антидопинговым организациям через систему АДАМС или 

другую систему, одобренную ВАДА, в соответствии со статьей 5.4. 
 

а) решение выдать ТИ должно обязательно содержать дозировку(и), частоту приема, путь 

введения и продолжительность введения Запрещенной субстанции или Запрещенного 

метода, прием которого разрешается КТИ, с указанием клинических обстоятельств, а 

также любых условий, устанавливаемых в связи с выдачей ТИ. 
 

б) решение об отказе в выдаче ТИ должно включать объяснение причин отказа. 
 

6.9 Каждое ТИ имеет строго оговоренный срок действия, установленный в решении КТИ, 
и по окончании которого ТИ теряет силу. Если Спортсмену необходимо продолжать 
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Использование Запрещенной субстанции или Запрещенного метода после истечения 
срока ТИ, он/она должны подать новый запрос на ТИ до истечения срока действия 
предыдущего ТИ, так чтобы у КТИ было достаточно времени для принятия решения до 
того, как предыдущее ТИ потеряет силу. 
 

Примечание к 6.9. При определении срока действия ТИ следует руководствоваться 

документами ВАДА, размещенными в разделе «Медицинская информация в поддержку 

решений КТИ». 

6.10 ТИ может быть отозвано до истечения срока действия, если Спортсмен не выполняет 

требования или условия, установленные Антидопинговой организацией, которое выдала 

данное ТИ. Также ТИ может быть изменено после рассмотрения ВАДА или апелляции. 

6.11 Когда Неблагоприятный результат анализа объявляется вскоре после отмены или 

окончания срока действия ТИ, выданного на Использование выявленной Запрещенной 

субстанции, Антидопинговая организация, проводя предварительное расследование 

Неблагоприятного результат анализа (статья 7.2 Кодекса), должна выяснить является ли 

факт обнаружения Запрещенной субстанции результатом Использования данной 

субстанции до истечения срока действия, отзыва или пересмотра ТИ. В случае 

положительного ответа, такое Использование (и соответственно наличие Запрещенной 

субстанции в Пробе Спортсмена) не является нарушением антидопинговых правил. 

6.12 Если так случится, что после получения Спортсменом ТИ, ему/ей потребуется 

существенно изменить дозировку, частоту, путь или продолжительность введения 

Запрещенной субстанции или Запрещенного метода, указанных в ТИ, он/она должны 

подать новый запрос на ТИ. Если наличие, Использование, Обладание или Назначение 

Запрещенной субстанции или Запрещенного метода, не соответствует условиям 

выданного ТИ, то факт наличия у Спортсмена ТИ не помешает считать данные действия 

нарушением антидопинговых правил. 
 

7.0 Процесс признания ТИ 

 

7.1 Статья 4.4 Кодекса требует признания Антидопинговыми организациями ТИ, 
выданных другими Антидопинговыми организациями, которые отвечают требованиям 
статьи 4.1. Соответственно если у Спортсмена, на которого распространяются требования 
Международной федерации или Организатора крупного спортивного мероприятия, уже 
есть ТИ, то ему/ей не надо подавать запрос на новое ТИ в Международную федерацию 
или Организатору крупного спортивного мероприятия. Вместо этого: 
 
а) Международная федерация или Организатор крупного спортивного мероприятия 

могут опубликовать извещение об автоматическом признании ТИ, принятых в 

соответствии со статьей 4.4 Кодекса (или определенных категорий таких решений, 

например, принятых определенными Антидопинговыми организациями, или касающихся 

определенных Запрещенных субстанций), при условии, что уведомления о таких 

решениях делаются в соответствии со статьей 5.4 и соответственно они доступны для 
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рассмотрения ВАДА. Если ТИ Спортсмена попадает в категорию ТИ, автоматически 

признанных вышеуказанным образом при его выдаче, то ему/ей не надо предпринимать 

никаких дальнейших действий. 
 

Примечание к 7.1 (а). Для уменьшения нагрузки, возлагаемой на Спортсмена, 

настоятельно рекомендуется автоматически признавать ТИ, уведомление о которых 

высылается в соответствии со статьей 5.4. Если международная федерация или 

Организатор крупного спортивного мероприятия не хотят автоматически признать все 

ТИ, то им следует автоматических признать столько ТИ, сколько возможно, например, 

путем опубликования списка Антидопинговых организаций, чьи решения по ТИ будут 

признаваться автоматически, и (или) списка Запрещенных субстанций, ТИ по которым 

будут автоматически признаваться. Указанные публикации должны соответствовать 

требованиям статьи 5.3, а именно они должны быть размещены на сайте 

Международной федерации и отправлены в ВАДА и Национальные антидопинговые 

организации. 
 

б. В случае отсутствия автоматического признания ТИ, Спортсмен должен подать запрос 

на признание ТИ в соответствующую Международную федерацию или Организатору 

крупного спортивного мероприятия через систему АДАМС или в ином порядке, 

установленном Международной федерацией или Организатором крупного спортивного 

мероприятия. Запрос должен включать в себя копию ТИ, первоначальную форму запроса 

и сопутствующие медицинские документы, указанные в статьях 6.1 и 6.2 (за исключением 

тех случаев, когда Национальная антидопинговая организация, выдавшая ТИ, уже внесла 

само ТИ и сопутствующую медицинскую информацию в АДАМС или другую систему, 

одобренную ВАДА в соответствии со статьей 5.4). 

7.2 Не полностью заполненные запросы на признание ТИ будут возвращены Спортсмену 

для дальнейшей доработки и повторного представления. Кроме того КТИ может 

запросить у Спортсмена или его/ее врача любую дополнительную информацию, анализы, 

визуализирующие исследования и другую информацию, которую сочтет необходимой для 

рассмотрения запроса Спортсмена; и (или) обратиться за помощью к другим 

медицинским или научным экспертам, если будет считать это нужным. 

7.3 Любые расходы, возникшие в ходе подачи запроса на признание ТИ и предоставлении 

дополнительных материалов по требованию КТИ, несет Спортсмен. 

7.4 КТИ должен принять решение о выдаче или об отказе в ТИ в возможно короткие 

сроки, обычно (если только не возникают исключительные обстоятельства) решение 

принимается в течение 21 дня с даты получения полностью оформленного запроса. Когда 

запрос на ТИ сделан заблаговременно до начала Спортивного мероприятия, КТИ должен 

приложить все усилия для принятия решения до начала данного Спортивного 

мероприятия. 

7.5 Решение КТИ должно быть сообщено Спортсмену в письменной форме и должно 

быть доступно ВАДА и другим Антидопинговым организациям через систему АДАМС или 
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другую систему, одобренную ВАДА. Решение не признавать ТИ должно включать 

объяснения причин непризнания. 
 

8.0 Пересмотр ВАДА решений по ТИ 

 

8.1 Статья 4.4.6 Кодекса предусматривает, что ВАДА в ряде случаев должно 
пересматривать решение Международных федераций по ТИ, а также может 
пересматривать любое другое решение по ТИ, в каждом случае определяя соответствие 
требованиям статьи 4.1. Для осуществления пересмотра решений ВАДА должно создать 
КТИ ВАДА, отвечающий требованиям статьи 5.2. 

8.2 Каждый запрос на пересмотр решения по ТИ в ВАДА должен быть представлен в 

письменном виде и сопровождаться оплатой сбора, установленного ВАДА, а также 

информацией, указанной в статье 6.2 (в случае рассмотрения отказа в ТИ, всю 

информацию, которую Спортсмен предоставлял при первичной подаче запроса на ТИ). 

Организация, решение которой подлежит пересмотру, должна получить копию запроса, 

свою копию должен получить и Спортсмен (в случае если это не он/она запрашивают 

пересмотр). 

8.3 В случае если запрос на пересмотр сделан в отношении решения, которое ВАДА не 

обязано пересматривать, то ВАДА должно уведомить Спортсмена в кратчайшие сроки о 

своем решении направлять запрос в КТИ ВАДА на пересмотр или нет. Если ВАДА примет 

решение не передавать дело на рассмотрение КТИ ВАДА, то сбор за подачу запроса будет 

возвращен Спортсмену. Любое решение ВАДА не направлять запрос на пересмотр 

является окончательным и не подлежит апелляции. Однако в соответствии со статьей 7.4.7 

Кодека само решение по ТИ может быть обжаловано. 

8.4 В тех случаях, когда подан запрос на пересмотр решения Международной федерации, 

которое ВАДА обязано пересмотреть, ВАДА все равно может вернуть решение 

международной федерации 
 

а) для уточнения (например, если причины не четко указаны в решении); и (или) 
 

б) для пересмотра решения самой Международной федерацией (например, если в выдаче 
ТИ было отказано только на том основании, что отсутствовали медицинские исследования 
и другая информация, подтверждающая соответствие требованиям статьи 4.1). 

 

8.5 В случае если запрос был направлен в КТИ ВАДА, КТИ ВАДА может запросить у 

Антидопинговой организации и (или) Спортсмена любую дополнительную информацию, 

предусмотренную статьей 6.5, и (или) обратиться за помощью к другим медицинским или 

научным экспертам, если будет считать это нужным. 

8.6 КТИ ВАДА должно отменить любое выданное ТИ, несоответствующее требованиям 

статьи 4.1. Если отменяется действующее в данный момент ТИ (а не ретроактивное ТИ), то 

отзыв вступает в силу с даты, указанной ВАДА (которая не должна быть раньше даты 
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уведомления Спортсмена). Такой отзыв не имеет обратной силы, и результаты 

Спортсмена до даты его уведомления не должны быть Аннулированы. Отзыв 

ретроактивного ТИ имеет обратную силу. 

8.7 КТИ ВАДА должен отменить любой отказ в ТИ, если поданный запрос соответствует 

требованиям статьи 4.1, то есть он должен выдать ТИ. 

8.8 В том случае если КТИ ВАДА пересматривает решение по ТИ Международной 

федерации, которое было передано ему в соответствии со статьей 4.4.3 Кодекса (то есть 

обязательный пересмотр), он может потребовать от Антидопинговой организации, которая 

«проиграла» (то есть Антидопинговая организация, чью точку зрения он не поддержал) а) 

возместить сбор на подачу запроса стороне, которая подала такой запрос (в тех случаях, 

где это применимо); и (или) б) возместить расходы ВАДА, понесенные в ходе такого 

пересмотра, в той степени, которой они не были покрыты сбором. 

8.9 Если КТИ ВАДА отменяет решение по ТИ, которое ВАДА решило по собственному 

решению рассмотреть, то ВАДА может потребовать возмещения расходов ВАДА по 

рассмотрению данного дела Антидопинговой организацией, которая приняла такое 

решение. 
 

8.10 Решение КТИ ВАДА с указанием причин, ВАДА должно немедленно сообщить 
Спортсмену, его/ее Национальной антидопинговой организации и Международной 
федерации (а также в тех случаях, где это необходимо, Организатору крупного 
спортивного мероприятия). 

 

9.0 Конфиденциальность информации 

9.1 Сбор, хранение, обработка, раскрытие или неразглашение Личной информации в 

процессе рассмотрения запроса на ТИ Антидопинговые организации и ВАДА должны 

осуществлять в соответствии с требованиями Международного стандарта по защите 

частной жизни и персональных данных. 

9.2 Спортсмен, подающий запрос на выдачу ТИ, или на признание решения по ТИ должен 

дать письменное согласие: 

 

а. на передачу всей информации, относящейся к запросу, членам всех КТИ, которые в 
соответствии с данным Международным стандартом уполномочены рассматривать 
запрос, другим независимым медицинским или научным экспертам, а также всем 
сотрудникам (включая сотрудников ВАДА), вовлеченным в обработку, рассмотрение или 
обжалование запроса на ТИ; 
 

б. на раскрытие врачом Спортсмена членам КТИ любой информации, касающейся его 
здоровья, которую КТИ сочтет необходимой для рассмотрения и принятия решения по 
запросу Спортсмена; 
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с. на распространение информации по запросу среди всех Антидопинговых организаций, 
которые обладают полномочиями по Тестированию Спортсмена и (или) обработку 

результатов. 
 

Примечание к 9.2. До начала сбора Личной информации или получения согласия 

Спортсмена Антидопинговая организация должна довести до сведения Спортсмена 

информацию, изложенную в статье 7.1 Международного стандарта по защите частной 

жизни и персональных данных. 

9.3 Запрос на ТИ должен рассматриваться в соответствии принципами врачебной тайны. 

Члены КТИ, независимые эксперты и соответствующие сотрудники Антидопинговой 

организации должны соблюдать принципы строгой конфиденциальности при исполнении 

своих обязанностей по данному процессу, кроме того они должны подписать 

соответствующее соглашение о соблюдении конфиденциальности. В частности они 

должны соблюдать конфиденциальность в отношении следующей информации: 
 

а) любой медицинской информации и данных, предоставленных Спортсменом или 
его/ее врачом, при оказании врачебной помощи; 

 

б) любых данных, указанных в запросе, включая фамилию и имя врача, участвующего 
в данном процессе. 

9.4 Если Спортсмен захочет отозвать право КТИ на получение медицинской информации 

в его/ее интересах, Спортсмен должен письменно уведомить своего медицинского 

представителя об этом; принимая во внимание, что в результате отзыва запрос на ТИ или 

запрос на признание существующего ТИ будет считаться отозванным без принятия 

решения об одобрении/признании. 

9.5 Антидопинговые организации должны использовать предоставленную Спортсменом 

информацию при подаче запроса на ТИ, только с целью рассмотрения запроса и в 

контексте расследования возможного нарушения антидопинговых правил и последующих 

разбирательств. 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 1: СТАТЬЯ 4.4 КОДЕКСА (БЛОК-СХЕМА) 

1. Процедура подачи запроса на ТИ для Спортсменов, не относящихся к 

Спортсменам международного уровня и нуждающихся в ТИ 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 2: РАЗРЕШЕНИЕ НА ТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 

ФОРМА ДЛЯ ПОДАЧИ ЗАПРОСА 2016 
 
 
 
 

Антидопинговая организация 

(Логотип или Название АДО) 
 
 

Разрешение на Терапевтическое Использование (ТИ)_ФОРМА ДЛЯ ПОДАЧИ 
ЗАПРОСА  

Пожалуйста, заполните все поля печатными буквами. Спортсмен заполняет поля под 

номерами 1, 5, 6 и 7; Врач заполняет поля под номерами 2, 3 и 4. Запросы, оформленные 

неразборчиво или заполненные не в полной мере, будут возвращены для повторного 

предоставления в разборчивом и завершенном виде. 
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1.       Информация о спортсмене 
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2. Медицинская информация (продолжите на отдельном листе, если необходимо) 

 

 

Диагноз: 
 
 
 
 

В том случае, если для лечения данного заболевания может быть использовано 

разрешенное медицинское средство, пожалуйста, предоставьте медицинское обоснование 

для использования, запрашиваемой запрещенной субстанции. 
 
 
 
 
 
 
 

 

Комментарий: 

Документы, подтверждающие диагноз должны быть приложены и отправлены 

вместе с данным запросом. Медицинская информация должна включать полную 

историю болезни спортсмена и результаты всех обследований и лабораторных 

анализов, а также рентгеновские и другие снимки и графики, имеющие отношение к 

данному запросу. Если возможно, также прилагаются копии оригиналов заключений 

или писем. Доказательства должны быть как можно более объективными в 

клинических обстоятельствах. В случае, когда какие-то состояния не могут быть 

проиллюстрированы, независимое медицинское заключение, подтверждающее 

диагноз, будет использовано при рассмотрении данной заявки. 

 

ВАДА предоставляет в пользование ряд руководств для помощи врачам в подготовке 

полных и обоснованных запросов на ТИ. Руководства по ТИ для врачей доступны в 

разделе «Medical Information» на сайте ВАДА: https://www.wada-ama.org. Данные 

Руководства касаются диагноза и лечения ряда заболеваний, которым обычно 

подвергаются спортсмены и которые требуют использования запрещенных 

субстанций для их лечения. 

 

 

 

 

https://www.wada-ama.org/
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3.       Медицинские детали 
 

Запрещенное 
вещество (вещества): 

Непатентованное 

наименование 

Дозировка Способ 

приема 

Периодичность Продолжительность 

лечения 

1. 
 

    

2. 
 

    

3. 
 

    

 

4.      Декларация практикующего врача 
 
 
 

Настоящим удостоверяю, что информация, указанная в разделе 2 и 3 является 

точной, и что вышеуказанное лечение назначено в соответствии с медицинскими 

показаниями. 
 
 
 

Имя: ________________________________________________________________________  

Медицинская специализация: 
_____________________________________________________________________________ 

  

Адрес:  ____________________________________  

Телефон.: ___________________________________  

Факс:  ______________________________________  

E-mail:  _____________________________________  

Подпись практикующего врача: ____________________________  Дата: ____________  

_____________________________________________________________________________ 
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5.       Ретроактивные приложения 
 

Является ли данный запрос Пожалуйста, укажите причину: 
ретроактивным?  
 неотложная медицинская помощь или помощь при 
Да:  резком ухудшении состояния здоровья                              

 
Нет:  в  силу исключительных  обстоятельств  не было 
 достаточного времени или возможности для того, 
 чтобы подать запрос до сдачи пробы            
Если да, укажите дату начала  
лечения? примененные правила не требуют предварительной 
 
 
 
_______________________________ 

подачи  
 
другое 

  
 Пожалуйста, объясните: 

_______________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________ 

  
 

6.       Предыдущие запросы 
 

Вы подавали Вы запросы на ТИ? Да  Нет 

   

На какую субстанцию или метод? 
 
 
Кому? ______________________________ Когда?_____________________________________ 
 

Решение:      Выдано  Отказано   
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7.  Декларация спортсмена 
 

 

Я, ______________________________ , настоящим удостоверяю, что информация, 
изложенная в пунктах 1, 5 и 6 является полной и достоверной. Настоящим я разрешаю 

предоставить мои персональные медицинские данные антидопинговой организации 

(АДО), а также уполномоченным сотрудникам ВАДА, КТИ ВАДА (комитет по выдаче 

разрешений на терапевтическое использование), КТИ и уполномоченным сотрудникам 

других АДО, которые имеют право получить доступ к данной информации в соответствии 

с положениями Всемирного антидопингового кодека («Кодекс») и Международного 

стандарта по терапевтическому использованию. 
 

Я разрешаю моему врачу(ам) предоставлять любую медицинскую информацию 

вышеуказанным лицам, которую они считают необходимой для рассмотрения и принятия 

решения по моему запросу. 
 

Я понимаю, что информация, предоставленную при подаче запроса на ТИ, будет 

использоваться, только с целью рассмотрения запроса и в контексте расследования 

возможного нарушения антидопинговых правил и последующих разбирательств. Я также 

понимаю, что если я захочу 1) получить более полную информацию об использовании 

предоставленных мной данных; 2) воспользоваться своим правом доступа к этим данным 

или внесения исправлений в эти данные или 3) отозвать у этих организаций право 

получения данных о моём состоянии здоровья, я обязан письменно уведомить об этом 

моего лечащего врача и мою АДО. Я понимаю и соглашаюсь с возможной 

необходимостью хранения информации, связанной с запросом на ТИ, которая была 

получена от меня до отзыва моего разрешения, исключительно для целей установления 

возможного нарушения антидопинговых правил, где это предписывается Кодексом. 
 

Я согласен с тем, что данный запрос будет доступен для всех АДО и других организаций, 

обладающих полномочиями на мое Тестирование и обработку результатов. 
 

Я понимаю и принимаю тот факт, что получатели моей личной информации и решения, 

принятого по результатам запроса, могут находиться за пределами страны, где я 

проживаю. В разных странах законы о защите данных и конфиденциальности могут 

отличаться от законов страны моего проживания. 
 

Я понимаю, что если я полагаю, что моя Личная информация не используются в 

соответствии с данным разрешением и Международным стандартом по защите частной 

жизни и персональных данных, я имею право подать жалобу в ВАДА или КАС. 
 
 

Подпись спортсмена: ___________________________ Дата: ______________  
 

Подпись родителя/представителя: ______________ Дата: _______________  
 
(Если Спортсмен является Несовершеннолетним или лицом, с ограниченными 

физическими возможностями, которые мешают ему/ей подписать данную форму, то 

форму должен подписать один из родителей или опекун от имени Спортсмена). 
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Пожалуйста, вышлите заполненную форму одним из нижеприведенных способов: 

1) почтой по следующему адресу: 125284, г. Москва, ул. Беговая, д. 6А 

Российское антидопинговое агентство «РУСАДА» 

2) по электронной почте: rusada@rusada.ru 

3) по факсу: (495) 788-40-60 
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ЧАСТЬ ПЕРВАЯ:  
ВВЕДЕНИЕ, ПОЛОЖЕНИЯ КОДЕКСА,  

ТЕРМИНЫ И ОПРЕДЕЛЕНИЯ

1.0  Введение и область применения

Международный стандарт по тестированию и расследованиям является обязатель-
ным для соблюдения и применения Международным стандартом, разработанным 
в контексте Всемирной антидопинговой программы.

Основной задачей Международного стандарта по тестированию и расследовани-
ям является обеспечение планирования эффективного Тестирования, основанного 
на анализе данных, как в Соревновательный, так и во Внесоревновательный пери-
од, а также обеспечение неприкосновенности и подлинности отбираемых Проб с мо-
мента уведомления Спортсмена о необходимости пройти тестирование до момента 
доставки Проб в лабораторию для цели проведения анализа. В этой связи Междуна-
родный стандарт по тестированию и расследованиям (включая Приложения к нему) 
устанавливает обязательные стандарты применительно к процедурам планирования 
распределения тестов (включая сбор и использование информации о местонахожде-
нии Спортсмена), уведомления Спортсменов, подготовки к и проведению отбора 
Пробы, административным процедурам, связанным в обеспечением безопасности 
Проб и документации/работе с Пробами и документацией после завершения проце-
дуры их отбора, и доставки Проб в лаборатории для проведения анализа.

Второй задачей Международного стандарта по тестированию и расследованиям яв-
ляется установление обязательных стандартов для обеспечения целесообразного 
расходования ресурсов и эффективности процедур сбора, оценки и использования 
информации, относящейся к области борьбы с допингом, а также для обеспечения 
целесообразного расходования ресурсов и эффективности проведения расследова-
ний случаев возможного нарушения антидопинговых правил.

Равно как и в отношении Кодекса, при составлении Международного стандарта 
по тестированию и расследованиям должное внимание было уделено принципам 
уважения прав человека, пропорциональности и иным применимым юридическим 
принципам. Данный Стандарт необходимо толковать и применять с учетом соответ-
ствующих принципов.



1.0 Введение и область применения
2.0 Положения Кодекса

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 9

Используемые в данном Международном стандарте термины, определение кото-
рым дано в Кодексе, отмечены курсивом. Термины, определение которым дано в на-
стоящем Международном стандарте, выделены подчеркиванием.

2.0  Положения Кодекса

Следующие статьи Кодекса 2015 непосредственно связаны с Международным стан-
дартом по тестированию и расследованиям:

Статья 2 Кодекса — Нарушение антидопинговых правил

Нижеследующее составляет нарушение антидопинговых правил:

2.1   Наличие в Пробе, взятой у Спортсмена, Запрещенной субстанции, или ее Ме-
таболитов, или Маркеров

2.2   Использование или Попытка использования Спортсменом Запрещенной суб-
станции или Запрещенного метода 

2.3   Уклонение, Отказ или Неявка на процедуру сдачи Проб

 Уклонение от сдачи Пробы, или без уважительной причины отказ, или неявка 
на процедуру сдачи Пробы после уведомления в соответствии с действующи-
ми антидопинговыми правилами.

[Комментарий к Статье 2.3: Например, факт нарушения антидопинговых правил в форме 
«уклонения от сдачи Пробы» будет признан, если будет установлено, что Спортсмен на-

меренно избегал встречи с лицом, уполномоченным осуществлять Допинг-контроль, с целью 
уклонения от процедуры уведомления или Тестирования. Факт нарушения в форме «неявки 
на процедуру сдачи Пробы» может быть установлен как в связи с намеренными, так и в свя-

зи с небрежными действиями Спортсмена, в то время как «уклонение» или «отказ» от сда-

чи Пробы предполагают намеренность действий Спортсмена.]

2.4  Нарушение порядка предоставления Информации о местонахождении
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Любое сочетание трех пропущенных тестов и (или) случаев невыполнения требова-
ний к предоставлению информации о местонахождении в соответствии с положени-
ями Международного стандарта по тестированию и расследованиям, зарегистри-
рованных в пределах периода в 12 (двенадцать) месяцев в отношении Спортсмена, 
состоящего в Регистрируемом пуле тестирования.

2.5  Фальсификация или Попытка фальсификации в любой составляющей Допинг-
контроля.

Поведение, которое препятствует выполнению процедур Допинг-контроля, но кото-
рое не подпадает под определение Запрещенного метода. Фальсификация включает, 
не ограничиваясь этим, намеренное создание препятствий либо попытку создания 
препятствий лицу, уполномоченному на проведение Допинг-контроля, предоставле-
ние заведомо ложной информации Антидопинговой организации, а также оказание 
давления или попытку оказать давление на потенциального свидетеля.

[Комментарий к Статье 2.5: Например, согласно данной Статье запрещено изменение 
идентификационных номеров в Протоколе допинг-контроля в ходе процедуры Тестирова-

ния, разбитие флакона с Пробой «Б» в ходе процедуры анализа Пробы «Б», а также измене-

ние состава Пробы посредством добавления посторонней субстанции.
Дисциплинарным регламентом спортивных организаций должны быть предусмотрены ме-

ры в связи со случаями оскорбительных действий в адрес лица, уполномоченного на прове-

дение Допинг-контроля, либо иного Лица, вовлеченного в процедуру Допинг-контроля, не со-

ставляющих нарушение Фальсификации.]

2.6  Обладание Запрещенной субстанцией или Запрещенным методом.

2.7 Распространение или Попытка распространения любой Запрещенной суб-
станции или Запрещенного метода.

2.8 Назначение или Попытка Назначения любому Спортсмену в Соревнователь-
ный период любых Запрещенной субстанции или Запрещенного метода, или 
Назначение или Попытка Назначения любому Спортсмену во Внесоревнова-
тельный период Запрещенной субстанции или Запрещенного метода, запре-
щенных во Внесоревновательный период.

2.9  Соучастие
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Помощь, поощрение, пособничество, подстрекательство, вступление в сговор, со-
крытие или любая иная форма намеренного соучастия в связи со случаями наруше-
ния антидопинговых правил, Попытки нарушения антидопинговых правил или на-
рушения иным Лицом Статьи 10.12.1.

2.10 Запрещенное Сотрудничество

Сотрудничество Спортсмена или иного Лица, находящегося под юрисдикцией Ан-
тидопинговой организации в профессиональном или связанном со спортом качестве, 
с любым Персоналом спортсмена, который:

2.10.1  отбывает срок Дисквалификации, если на него распространяется юрис-
дикция Антидопинговой организации; или

2.10.2  если на него не распространяется юрисдикция Антидопинговой орга-
низации и Дисквалификация не является следствием процедур обработ-
ки результатов в соответствии с Кодексом, было осуждено либо в отно-
шении которого в ходе уголовного дела, дисциплинарного или профес-
сионального разбирательства было установлено, что оно было вовлече-
но в деятельность, которая составила бы нарушение антидопинговых 
правил, если бы к данному Лицу могли быть применены правила, со-
ответствующие Кодексу. Сотрудничество с таким Лицом признается за-
прещенным в течение шести лет с даты решения, вынесенного в рам-
ках уголовного дела, профессионального или дисциплинарного разби-
рательства, либо в течение срока действия санкции, наложенной в рам-
ках уголовного дела, дисциплинарного или профессионального разбира-
тельства, в зависимости от того, какой период дольше; или

2.10.3  является подставным лицом либо посредником лица, описанного в Статье 
2.10.1 либо Статье 2.10.2.

Статья 5 Кодекса Тестирование и Расследования

5.1. Цель Тестирования и Расследований

Тестирование и расследования могут проводиться исключительно в целях борьбы 
с допингом.
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5.1.1 Тестирование должно проводиться с целью получения доказательства со-
блюдения (либо не соблюдения) Спортсменом предусмотренного Кодек-
сом строгого запрета на наличие/использование Запрещенной субстанции 
или Запрещенного метода посредством метода лабораторного анализа.

5.1.2 Расследования должны проводиться с соблюдением следующего поряд-
ка:

(a)  в связи с Атипичными результатами и Неблагоприятными результа-
тами в связи с Биологическим паспортом спортсмена, согласно Статьям 
7.4 и 7.5, соответственно, должен быть проведен сбор информации либо 
доказательств (включая, в частности, доказательства, полученные мето-
дом лабораторного анализа) с целью установления факта, имело ли ме-
сто нарушение антидопинговых правил по Статьям 2.1 и/или 2.2; и 

(b) в случае наличия иных оснований предполагать, что имело место нару-
шение антидопинговых правил, согласно Статьям 7.6 и 7.7, должен быть 
проведен сбор информации либо доказательств (включая, в частности, 
доказательства, полученные иными способами, нежели методом лабора-
торного анализа) с целью установления факта, имело ли место наруше-
ние антидопинговых правил по какой-либо из Статей с 2.2 по 2.10.

5.2  Пределы полномочий в сфере Тестирования

Любой Спортсмен может в любое время и в любом месте получить уведомление со 
стороны любой Антидопинговой организации, обладающей правом проводить его/
ее Тестирование, о необходимости незамедлительно предоставить Пробу. Указан-
ные нормы применяются с учетом возможного ограничения юрисдикции Антидо-
пинговых организаций в связи с Тестированием в Соревновательный период соглас-
но Статье 5.3:

5.2.1  Каждая Национальная антидопинговая организация уполномочена про-
водить Соревновательное и Внесоревновательное Тестирование всех 
Спортсменов, которые являются гражданами, резидентами, обладателя-
ми лицензии или членами спортивных организаций соответствующей 
страны, либо которые находятся на территории страны данной Нацио-
нальной антидопинговой организации.
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5.2.2 Каждая Международная федерация уполномочена проводить Соревно-
вательное и Внесоревновательное Тестирование всех Спортсменов, 
на которых распространяются ее правила, в том числе Спортсменов, 
участвующих в международных Спортивных мероприятиях, организу-
емых по правилам данной Международной федерации, либо являющих-
ся членами или обладателями лицензии соответствующей Международ-
ной федерации или Национальных федераций-членов, либо членов та-
ких Национальных федераций.

5.2.3 Каждая Организация, ответственная за проведение Крупного спор-
тивного мероприятия, включая Международный олимпийский комитет 
и Международный паралимпийский комитет, уполномочена проводить 
Соревновательное Тестирование в связи со Спортивным мероприятием 
под его юрисдикцией, а также Внесоревновательное Тестирование всех 
Спортсменов, заявленных к участию в одном из предстоящих Спортив-
ных мероприятий под его юрисдикцией, либо на которых на ином осно-
вании распространяются полномочия Организации, ответственной за 
проведение Крупного спортивного мероприятия, по проведению Тести-
рования в связи с предстоящим Спортивным мероприятием.

5.2.3 ВАДА уполномочено проводить Соревновательное и Внесоревнователь-
ное Тестирование в соответствии со Статьей 20.

5.2.3 Антидопинговые организации вправе тестировать любых Спортсменов, 
не ушедших из спорта, на которых распространяются полномочия соот-
ветствующих Антидопинговых организаций по проведению Тестирова-
ния, включая Спортсменов, отбывающих срок Дисквалификации.

5.2.4 Если Международная федерация или Организация, ответственная за 
проведение Крупного спортивного мероприятия, делегирует либо пере-
дает по договору какой-либо объем полномочий по проведению Тести-
рования Национальной антидопинговой организации (непосредственно 
или при посредничестве Национальной федерации), такая Националь-
ная антидопинговая организация вправе за свой счет отобрать Пробы 
сверх установленного Международной федерацией или Организаци-
ей, ответственной за проведение Крупного спортивного мероприятия, 
плана либо поручить лаборатории проведение дополнительных типов 
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анализа. В случае отбора Проб или проведения дополнительных типов 
анализа сверх установленного Международной федерацией или Органи-
зацией, ответственной за проведение Крупного спортивного меропри-
ятия, плана соответствующая Международная федерация или Органи-
зация, ответственная за проведение Крупного спортивного мероприя-
тия, должны быть уведомлены об этом.

[Комментарий к Статье 5.2: Дополнительные полномочия по проведению Тестирования мо-

гут быть установлены двусторонними или многосторонними соглашениями между Подпи-

савшимися сторонами. За исключением случаев, когда Спортсмен по собственной инициа-

тиве обозначил 60-минутный интервал для Тестирования либо иным образом выразил согла-

сие быть протестированным в пределах описываемого ниже периода времени, для проведе-

ния Тестирования Спортсмена в период времени между 23:00 и 06:00 у Антидопинговой ор-

ганизации должны иметься серьезные и обоснованные подозрения, что Спортсмен может 
нарушать антидопинговые правила. Попытка оспорить факт того, обладала ли Антидо-

пинговая организация достаточными основаниями для проведения Тестирования в указан-

ный временной период, не является допустимым средством защиты в деле о нарушении ан-

тидопинговых правил, основанием для которого послужили такой тест либо попытка про-

ведения такого теста.]

5.3  Тестирование в связи со Спортивными мероприятиями

5.3.1  За исключением специально оговоренных ниже случаев, только од-
на организация должна отвечать за инициирование и организацию Те-
стирования на Объектах спортивных мероприятий в Период прове-
дения Спортивного мероприятия. В рамках Международных спор-
тивных мероприятий отбор Проб должен быть инициирован и орга-
низован международной организацией, под чьей юрисдикцией про-
водится данное Спортивное мероприятие (например, Международ-
ным олимпийским комитетом в связи с Олимпийскими играми, Меж-
дународной федерацией в связи с чемпионатом мира и Панамерикан-
ской спортивной организацией в связи с Панамериканскими играми). 
В рамках Национальных спортивных мероприятий отбор Проб дол-
жен быть инициирован и организован Национальной антидопинговой 
организацией страны проведения Спортивного мероприятия. По тре-
бованию организации, под чьей юрисдикцией проводится Спортив-
ное мероприятие, проведение любого Тестирования, планируемо-
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го вне Объектов спортивного мероприятия, но в Период проведения 
Спортивного мероприятия, должно быть согласовано с такой органи-
зацией.

[Комментарий к Статье 5.3.1: Некоторые организации, под чьей юрисдикцией проводят-

ся Международные спортивные мероприятия, могут инициировать Тестирование в Пери-

од проведения спортивного мероприятия вне Объектов спортивного мероприятия и, таким 
образом, могут счесть необходимым координировать свои действия по проведению такого 
Тестирования с программой Тестирования, реализуемой Национальной антидопинговой ор-

ганизацией.]

5.3.2  Если Антидопинговая организация, которая при иных обстоятель-
ствах обладала бы полномочиями проводить Тестирование, но кото-
рая не является организацией, ответственной за инициирование и ор-
ганизацию Тестирования в рамках Спортивного мероприятия, хоте-
ла бы провести Тестирование Спортсменов на Объектах спортивно-
го мероприятия в Период проведения Спортивного мероприятия, то 
такая Антидопинговая организация обязана до начала проведения Те-
стирования связаться с организацией, под чьей юрисдикцией прово-
дится Спортивное мероприятие, для получения разрешения на про-
ведение и координирование такого Тестирования. Если Антидопин-
говая организация не удовлетворена ответом организации, под чьей 
юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие, то Антидопин-
говая организация вправе, в соответствии с опубликованными ВАДА 
процедурами, обратиться в ВАДА за разрешением на проведение Те-
стирования и с просьбой определить порядок координирования тако-
го Тестирования. ВАДА не вправе давать разрешение на проведение 
такого Тестирования до консультаций с и информирования органи-
зации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие. 
Решение ВАДА является окончательным и обжалованию не подле-
жит. Если иное не указано в доверенности на проведение Тестирова-
ния, соответствующее Тестирование должно осуществляться по ти-
пу Внесоревновательного. Обработка результатов в связи с таким 
Тестированием будет обязанностью Антидопинговой организации, 
инициировавшей Тестирование, если иное не предусмотрено прави-
лами организации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное 
мероприятие.
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[Комментарий к Статье 5.3.2: До согласования полномочий Национальной антидопинговой 
организации инициировать и проводить Тестирование в рамках Международного спортив-

ного мероприятия ВАДА обязано провести консультации с международной организацией, 
под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие. До согласования полномочий 
Международной федерации инициировать и проводить Тестирование в рамках Националь-

ного спортивного мероприятия ВАДА обязано провести консультации с Национальной ан-

тидопинговой организацией страны, где проходит Спортивное мероприятие. Антидопин-

говая организация, «инициирующая и организующая Тестирование», вправе по своему усмо-

трению вступать в соглашения с другими организациями, делегируя им полномочия по от-

бору Проб или по иными аспектам процедуры Допинг-контроля.]

5.4 Планирование распределения тестов

5.4.1 С учетом итогов консультаций с Международными федерациями и иными 
Антидопинговыми организациями, ВАДА утверждает Технический регла-
мент к Международному стандарту по тестированию и расследованиям, 
который, основываясь на системе оценки рисков, устанавливает, какие За-
прещенные субстанции и (или) Запрещенные методы являются наиболее 
рисковыми в определенных видах спорта и спортивных дисциплинах.

5.4.2 Исходя из соответствующей системы оценки рисков, каждая Антидо-
пинговая организация, обладающая полномочиями проводить Тестиро-
вание, обязана с учетом требований Международного стандарта по те-
стированию и расследованиям разработать и применять эффективный, 
основанный на анализе информации, фактически обоснованный план 
распределения тестов, который будет обеспечивать соразмерное резуль-
татам оценки рисков распределение тестов между дисциплинами, кате-
гориями Спортсменов, типами Тестирования, а также распределение 
типов отбираемых Проб и типов анализа Проб. Любая Антидопинговая 
организация обязана по требованию ВАДА предоставить ему актуаль-
ную копию ее плана распределения тестов.

5.4.3 Где это оправданно, Тестирование должно быть скоординировано по-
средством АДАМС или иной одобренной ВАДА системы с целью повы-
шения эффективности Тестирования посредством максимальной согла-
сованности действий Антидопинговых организаций и во избежание нео-
боснованного многократного Тестирования.
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5.5 Требования к Тестированию

Все Тестирование должно осуществляться в соответствии с Международным стан-
дартом по тестированию и расследованиям.

5.6 Информация о местонахождении Спортсмена

Спортсмены, включенные в Регистрируемый пул тестирования их Международной 
федерации и (или) Национальной антидопинговой организации, обязаны предостав-
лять информацию о своем местонахождении в порядке, предусмотренном Междуна-
родным стандартом по тестированию и расследованиям. Международные федерации 
и Национальные антидопинговые организации обязаны координировать свою дея-
тельность в связи с составлением списков таких Спортсменов и сбором информации 
об их местонахождении. Каждая Международная федерация и каждая Национальная 
антидопинговая организация обязаны посредством АДАМС или иной одобренной ВА-
ДА системы сообщать список Спортсменов, включенных в их Регистрируемый пул 
тестирования, либо перечисляя Спортсменов поименно, либо описывая критерии, 
позволяющие четко, однозначно определить входящих в него Спортсменов. Спор-
тсмены должны быть предварительно уведомлены о включении в Регистрируемый 
пул тестирования, а также об исключении из него. К информации о местонахожде-
нии, которую Спортсмен предоставляет в период нахождения в Регистрируемом пу-
ле тестирования, будут иметь доступ через АДАМС или иную одобренную ВАДА си-
стему ВАДА и иные Антидопинговые организации, обладающие полномочиями про-
водить Тестирование данного Спортсмена согласно Статье 5.2. В отношении данной 
информации во всех случаях должен соблюдаться режим строгой конфиденциально-
сти; она может быть использована исключительно в целях планирования, координи-
рования или практического осуществления Допинг-контроля, в рамках процедур пе-
редачи информации, относящейся к Биологическому паспорту спортсмена, или иных 
результатов лабораторного анализа, в целях содействия процедурам расследования 
возможного нарушения антидопинговых правил. Такая информация, когда она бо-
лее не может служить указанным целям, должна быть уничтожена, в соответствии 
с Международным стандартом по защите частной жизни и персональных данных.

5.8  Расследования и сбор информации

Антидопинговые организации обязаны принимать необходимые меры для обеспече-
ния своей способности осуществлять все указанные ниже действия, где это при-
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менимо и соответствует положениям Международного стандарта по тестированию 
и расследованиям.

5.8.1 Получать, оценивать и обрабатывать информацию, имеющую отноше-
ние к борьбе с допингом, из всех доступных источников с целью ин-
формированного содействия при разработке эффективного, основанно-
го на анализе данных и фактически обоснованного плана распределения 
тестов, при планировании Целевого тестирования и (или) в рамках соз-
дания базы для расследования случая(ев) возможного нарушения анти-
допинговых правил.

5.8.2 Проводить расследования в связи с Атипичными результатами анализа 
и Неблагоприятными результатами по паспорту, согласно статьям 7.4 
и 7.5, соответственно.

5.8.3 Проводить расследования в связи с любой иной информацией, относя-
щейся или нет к результатам лабораторных исследований, либо в связи 
с полученной от третьих лиц информацией, свидетельствующей о факте 
возможного(ых) нарушения(ий) антидопинговых правил, согласно Ста-
тьям 7.6 и 7.7, с целью либо исключить факт возможного нарушения ан-
тидопинговых правил, либо получить доказательства, на основании ко-
торых возможно будет инициировать процедуры в связи с фактом воз-
можного нарушения антидопинговых правил.

Статья 6 Кодекса Анализ Проб

6.2  Цель отбора и анализа Проб

Анализ Проб должен проводиться с целью выявления Запрещенных субстанций 
и Запрещенных методов, входящих в Запрещенный список, и иных субстанций 
согласно указаниям ВАДА в соответствии со Статьей 4.5, либо с целью содей-
ствия Антидопинговой организации в создании профилей соответствующих па-
раметров мочи, крови или иного биологического образца Спортсмена, включая 
генные или геномные профили, либо в любых иных законных целях в рамках 
борьбы с допингом. Пробы могут отбираться и храниться для целей последую-
щего анализа.
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[Комментарий к Статье 6.2. Например, соответствующая информация по профилю Спор-

тсмена может быть использована для организации Целевого тестирования либо в качестве 
доказательства по делу о возможном нарушении антидопинговых правил согласно Статье 
2.2, либо в обеих целях.]

6.4  Стандарты анализа Проб и отчетности

Лаборатории обязаны проводить анализ Проб и предоставлять результаты анализа 
в соответствии с Международным стандартом для лабораторий. С целью обеспече-
ния эффективности Тестирования, Технический регламент, на который ссылается 
Статья 5.4.1, устанавливает разработанные на основе оценки рисков перечни типов 
анализа Проб для отдельных видов спорта и спортивных дисциплин, и лаборатории 
обязаны проводить анализ Проб в соответствии с данными перечнями типов анализа 
за исключением следующих случаев.

6.4.1 Антидопинговые организации могут запросить у лабораторий проведе-
ние анализа принадлежащих им Проб по программе, более широкой, не-
жели описанной в Техническом регламенте.

6.4.2 Антидопинговые организации вправе запрашивать у лабораторий про-
ведение анализа принадлежащих им Проб по программе, сокращенной 
по сравнению с описанной в Техническом регламенте, только в тех слу-
чаях, когда ВАДА сочло убедительными их доводы, что в связи с особы-
ми условиями, созданными в их стране либо в их виде спорта, что дока-
зывается планом распределения тестов такой Антидопинговой органи-
зации, более уместным было бы применение сокращенной программы 
лабораторного анализа.

6.4.3 Как предусматривается Международным стандартом для лабораторий, 
лаборатории вправе по собственной инициативе и за свой счет прово-
дить анализ Проб с целью выявления Запрещенных субстанций или За-
прещенных методов, не охваченных применимым перечнем типов ана-
лиза Проб, предусмотренным Техническим регламентом, и не опреде-
ленных для специального анализа организацией, ответственной за ини-
циирование и проведение Тестирования. Отчеты о результатах тако-
го анализа должны предоставляться по тем же правилам, что и отчеты 
о результатах любого иного лабораторного анализа; они имеют такое 
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же юридическое значение и юридические последствия, как и результа-
ты любого иного лабораторного анализа.

[Комментарий к Статье 6.4. Целью данной статьи является распространение принци-

па «интеллектуального Тестирования» на применение перечней типов анализа Проб, что 
должно способствовать возможно более эффективному и результативному выявлению до-

пинга. Мы признаем, что ресурсы, отведенные для борьбы с допингом, ограничены и что 
расширение перечня типов анализа Проб может в некоторых видах спорта и странах ве-

сти к уменьшению числа анализируемых Проб.]

6.5  Дополнительный анализ Проб

Любая Проба может быть подвергнута дополнительному анализу по запросу Ан-
тидопинговой организации, ответственной за обработку результатов, в любое вре-
мя до того, как результаты лабораторного анализа по обеим Пробам «А» и «Б» 
(либо результаты анализа Пробы «А», если не было использовано право на анализ 
Пробы «Б» или он не будет проводиться) были сообщены ею Спортсмену в ка-
честве основания обвинения в возможном нарушении антидопинговых правил 
по Статье 2.1.

Пробы могут быть сохранены и в любое время может быть проведен их последую-
щий дополнительный анализ для целей Статьи 6.2 исключительно по указанию Ан-
тидопинговой организации, инициировавшей и организовавшей отбор Проб, либо 
по указанию ВАДА (во всех случаях хранение Проб или последующий дополнитель-
ный анализ, инициированные ВАДА, будут осуществляться за счет ВАДА). Дополни-
тельный анализ Проб должен осуществляться в соответствии с требованиями Меж-
дународного стандарта для лабораторий и Международного стандарта по тестирова-
нию и расследованиям.

Статья 7 Кодекса Обработка результатов

7.1 Ответственность за проведение обработки результатов

За исключением случаев, предусмотренных ниже Статьями 7.1.1 и 7.1.2, обработка 
результатов и слушания должны входить в обязанность и проводиться по процедур-
ным правилам Антидопинговой организации, инициировавшей и организовавшей 
отбор Проб (или, если сбор Проб не проводился, Антидопинговой организацией, ко-
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торая первая проинформировала Спортсмена или иное Лицо о возможном наруше-
нии антидопинговых правил и впоследствии должным образом расследует данное 
нарушение антидопинговых правил).

7.1.2  Обработку результатов по возможному нарушению порядка предостав-
ления информации о местонахождении (случай невыполнения требова-
ний к предоставлению информации о местонахождении или пропущен-
ный тест) должна осуществлять Международная федерация или Нацио-
нальная антидопинговая организация, куда Спортсмен, в отношении ко-
торого проводится разбирательство, предоставляет информацию о своем 
местонахождении, как это предусмотрено в Международном стандарте 
по тестированию и расследованиям. Антидопинговая организация, кото-
рая регистрирует случай невыполнения требований к предоставлению 
информации о местонахождении или пропущенный тест, должна предо-
ставить данную информацию ВАДА через АДАМС или другую систему, 
одобренную ВАДА, для доступа к ней других соответствующих Антидо-
пинговых организаций.

7.4  Рассмотрение Атипичных результатов анализа

Как предусмотрено в Международном стандарте для лабораторий, при некоторых 
обстоятельствах лабораториям дано указание сообщать о наличии Запрещенных суб-
станций, которые могут также вырабатываться эндогенно, в качестве Атипичного 
результата анализа, требующего дальнейшего исследования. По получении Ати-
пичного результата анализа Антидопинговая организация, ответственная за обра-
ботку результатов, должна провести проверку с целью определить: а) было ли или 
будет выдано ТИ, предусмотренное Международным стандартом по терапевтиче-
скому использованию; либо б) имеет ли место явное отклонение от Международ-
ного стандарта по тестированию и расследованиям или Международного стандарта 
для лабораторий, которое явилось причиной Атипичного результата анализа. Если 
проведенная проверка не выявит наличие ТИ или отступления, которое стало при-
чиной Атипичного результата анализа, то Антидопинговая организация должна 
провести требуемое в таких случаях расследование. После завершения расследова-
ния Спортсмен и другие Антидопинговые организации, указанные в Статье 14.1.2, 
должны быть уведомлены о том, будет ли Атипичный результат анализа квалифи-
цироваться как Неблагоприятный результат анализа. Спортсмена следует уведо-
мить в соответствии со Статьей 7.3.
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[Комментарий к Статье 7.4. «Требуемое в таких случаях расследование», предусмотрен-

ное данной статьей, зависит от ситуации. Например, если ранее было установлено, что 
у Спортсмена естественно повышенный уровень соотношения тестостерона/эпитесто-

стерона, подтверждение того, что Атипичный результат анализа соответствует преды-

дущим соотношениям, является достаточным расследованием.]

7.5  Рассмотрение Атипичных результатов по паспорту и Неблагоприятных ре-
зультатов по паспорту

Рассмотрение Атипичных результатов по паспорту и Неблагоприятных результа-
тов по паспорту должно проводиться в соответствии с Международным стандартом 
по тестированию и расследованиям и Международным стандартом для лабораторий. 
Как только Антидопинговая организация убедится, что нарушение антидопинговых 
правил имело место, она должна незамедлительно уведомить Спортсмена в поряд-
ке, предусмотренном своими правилами, о нарушенном правиле и основании данно-
го нарушения. Другие Антидопинговые организации должны быть уведомлены в со-
ответствии со Статьей 14.1.2.

7.6  Рассмотрение Нарушений порядка предоставления информации о местона-
хождении

Рассмотрение случаев возможного невыполнения требований к предоставлению ин-
формации о местонахождении или пропущенных тестов должно проводиться в со-
ответствии с Международным стандартом по тестированию и расследованиям. Как 
только Международная федерация или Национальная антидопинговая организация 
(в соответствующих случаях) убедится, что нарушение Статьи 2.4 имело место, она 
должна незамедлительно уведомить Спортсмена в порядке, предусмотренном свои-
ми правилами, о возможном нарушении Статьи 2.4 и основании указанных обвине-
ний. Другие Антидопинговые организации должны быть уведомлены в соответствии 
со Статьей 14.1.2.

7.7  Рассмотрение других нарушений антидопинговых правил, не перечисленных 
в Cтатьях 7.1–7.6

Антидопинговая организация или другой орган, определенный этой организацией, 
должны проводить дальнейшее расследование в связи с возможным нарушением 
антидопинговых правил в соответствии с проводимой антидопинговой политикой 
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и правилами, разработанными в соответствии с Кодексом, либо теми правилами, ко-
торые Антидопинговая организация считает приемлемыми. Если Антидопинговая 
организация уверена, что имело место нарушение антидопинговых правил, то она 
должна незамедлительно, как это предусмотрено ее правилами, проинформировать 
Спортсмена или иное Лицо, о том антидопинговом правиле, которое было наруше-
но, и об основаниях нарушения. Другие антидопинговые организации должны быть 
поставлены в известность, как предусмотрено Статьей 14.1.2.

[Комментарий к Статьям 7.1, 7.6 и 7.7: Например, Международная федерация обычно уве-

домляет Спортсмена через Национальную федерацию Спортсмена.]

Статья 10 Кодекса Санкции к отдельным лицам

10.3.2 За нарушения Статьи 2.4 срок Дисквалификации должен составить два 
года с возможностью снижения минимально до одного года, в зависи-
мости от степени Вины Спортсмена. Предусмотренная данной Статьей 
возможность выбора в пределах двух лет и одного года Дисквалифика-
ции недоступна Спортсменам, в отношении которых существуют се-
рьезные подозрения, что изменение информации о местонахождении 
в последний момент или иное поведение вызвано попыткой избежать 
Тестирования.

10.6  Отмена, сокращение или прекращение срока Дисквалификации, или других 
Последствий по причинам иным, чем Вина

10.6.1 Существенное содействие в раскрытии или установлении нарушений 
антидопинговых правил.

10.6.1.1 Антидопинговая организация, ответственная за обработку результатов, 
при выявлении нарушения антидопинговых правил может в конкретном 
случае еще до принятия окончательного решения по апелляции по Ста-
тье 13 или до истечения срока подачи апелляции отменить часть срока 
Дисквалификации, если Спортсмен или иное Лицо оказали Существен-
ное содействие Антидопинговой организации, правоохранительным ор-
ганам или профессиональному дисциплинарному органу, в результате 
чего: (i) Антидопинговая организация раскрыла или открыла дело о на-
рушении антидопинговых правил другим Лицом; (ii) правоохранитель-
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ные или дисциплинарные органы раскрыли или открыли дело о право-
нарушении или нарушении профессиональных правил, совершенном 
другим Лицом, и информация, предоставленная данным Лицом в рам-
ках Существенного содействия, стала доступна Антидопинговой орга-
низации, в компетенцию которой входит обработка результатов.

Статья 13 Кодекса Апелляции

13.3  Невынесение своевременного решения Антидопинговой организацией

Когда Антидопинговая организация в каком-то конкретном случае не выносит реше-
ние о нарушении антидопинговых правил в разумные сроки, установленные ВАДА, 
ВАДА может подать апелляцию прямо в КАС, как если бы Антидопинговая организа-
ция вынесла решение об отсутствии нарушения антидопинговых правил. Если КАС 
установит, что нарушение антидопинговых правил имело место и ВАДА действова-
ло обоснованно, подав апелляцию прямо в КАС, расходы ВАДА и оплата услуг ад-
вокатов в связи с подачей апелляции должны быть возмещены ВАДА Антидопинго-
вой организацией.

[Комментарий к Статье 13.3: Учитывая различные обстоятельства при расследовании 
и обработке результатов в случаях нарушения антидопинговых правил, для Антидопинго-

вой организации не всегда представляется возможным вынести решение к какому-то фик-

сированному времени, до того как вмешается ВАДА, подав апелляцию прямо в КАС. Однако 
перед принятием такого шага ВАДА будет консультироваться с Антидопинговой органи-

зацией и предоставит ей возможность объяснить, почему она до сих пор не вынесла реше-

ние. Данное правило никоим образом не запрещает Международной федерации установить 
свои правила, позволяющие ей рассматривать вопросы, связанные с неправомерной задерж-

кой обработки результатов одной из ее Национальных федераций.]

Статья 14 Кодекса Конфиденциальность и отчетность

14.1  Информация о Неблагоприятных результатах анализа, Атипичных результа-
тах анализа и других фактах возможного нарушения антидопинговых правил

14.1.1 Уведомление Спортсменов и иных Лиц о фактах нарушения антидопин-
говых правил
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 Форма и способ уведомления о факте возможного нарушения антидо-
пинговых правил должны соответствовать правилам, установленным 
Антидопинговой организацией, ответственной за обработку результа-
тов.

14.1.2 Уведомление Национальных антидопинговых организаций, Междуна-
родных федераций и ВАДА о фактах нарушения антидопинговых пра-
вил

Одновременно с отправкой уведомления Спортсмену или иному Лицу Антидопин-
говая организация, ответственная за обработку результатов, обязана направить уве-
домление о факте возможного нарушения антидопинговых правил в Национальную 
антидопинговую организацию Спортсмена, его или ее Международную федерацию 
и ВАДА.

14.1.4  Отчет о статусе

За исключением расследований, не завершившихся уведомлением о факте наруше-
ния антидопинговых правил по Статье 14.1.1, Антидопинговые организации, ука-
занные в Статье 14.1.2, должны регулярно получать информацию о текущем стату-
се и результатах расследования либо процедурах, предпринимаемых в соответствии 
со Статьями 7, 8 или 13. Им также должно быть незамедлительно направлено пись-
менное мотивированное обоснование результатов рассмотрения дела либо решение 
по итогам рассмотрения дела.

Статья 20 Кодекса Дополнительные функции и обязанности Подписавшихся 
сторон

20.1  Функции и обязанности Международного олимпийского комитета

20.1.7 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возможные 
нарушения антидопинговых правил, включая проведение расследова-
ний с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или иные 
Лица к нарушению антидопинговых правил.

20.2  Функции и обязанности Международного паралимпийского комитета
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20.2.7 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возможные 
нарушения антидопинговых правил, включая проведение расследова-
ний с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или иные 
Лица к нарушению антидопинговых правил.

20.3  Функции и обязанности Международных федераций

20.3.6 Требовать, чтобы Национальные федерации сообщали в Националь-
ную антидопинговую организацию и Международную федерацию 
любую информацию, предположительно имеющую отношение или 
относящуюся к нарушению антидопинговых правил, и оказывали 
содействие в проведении расследований, осуществляемых Антидо-
пинговой организацией, обладающей правом на проведение рассле-
дования.

20.3.10 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возмож-
ные нарушения антидопинговых правил, включая проведение рассле-
дований с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или 
иные Лица к нарушению антидопинговых правил, обеспечивать над-
лежащее исполнение Последствий и проводить обязательное рассле-
дование в отношении Персонала спортсмена во всех случаях наруше-
ния антидопинговых правил Несовершеннолетними, либо в тех случа-
ях, когда Персонал спортсмена оказывал поддержку более чем одно-
му Спортсмену, признанному виновным в нарушении антидопинговых 
правил.

20.3.14 В полной мере сотрудничать с ВАДА при расследовании, проводимом 
ВАДА, в соответствии со Статьей 20.7.10.

20.4  Функции и обязанности Национальных олимпийских и Национальных паралим-
пийских комитетов

20.4.4 Требовать, чтобы Национальные федерации сообщали любую ин-
формацию, предположительно имеющую отношение или относя-
щуюся к нарушению антидопинговых правил, в свою Националь-
ную антидопинговую организацию и Международную федерацию 
и сотрудничали в расследовании, которое проводит любая Антидо-
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пинговая организация, уполномоченная на проведение расследова-
ния.

20.4.10 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возможные 
нарушения антидопинговых правил, включая проведение расследова-
ния с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или иные 
Лица к нарушению антидопинговых правил.

20.5  Функции и обязанности Национальных антидопинговых организаций

20.5.4 Способствовать проведению встречных Тестирований между Нацио-
нальными антидопинговыми организациями.

20.5.7 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возможные 
нарушения антидопинговых правил, включая проведение расследова-
ний с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или иные 
Лица к нарушению антидопинговых правил, и обеспечивать надлежа-
щее применение Последствий.

20.5.9 Проводить обязательное расследование в отношении находящегося 
в сфере ее юрисдикции Персонала спортсмена во всех случаях наруше-
ния антидопинговых правил Несовершеннолетним, или если Персонал 
спортсмена оказывал содействие более чем одному Спортсмену, нару-
шившему антидопинговые правила.

20.5.10 В полной мере сотрудничать с ВАДА при расследовании, проводимом 
ВАДА, в соответствии со Статьей 20.7.10.

20.6  Функции и обязанности Организаций, ответственных за проведение Крупных 
спортивных мероприятий

20.6.5 В рамках своей юрисдикции решительно преследовать все возможные 
нарушения антидопинговых правил, включая проведение расследова-
ний с целью выяснения, причастны ли Персонал спортсмена или иные 
Лица к нарушению антидопинговых правил.

20.7  Функции и обязанности ВАДА
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20.7.7 Планировать и проводить эффективную Программу независимых наблю-
дателей и другие виды консультативных программ в связи со Спортив-
ным мероприятием.

20.7.8 В исключительных случаях и по указанию Генерального директора ВА-
ДА осуществлять Допинг-контроль по собственной инициативе или 
по запросу других Антидопинговых организаций, сотрудничать с со-
ответствующими национальными и международными организациями 
и агентствами, включая, но не ограничиваясь этим, содействие в рассле-
довании и разбирательствах.

[Комментарий к Статье 20.7.8: ВАДА не является Тестирующей организацией, но оставля-

ет за собой право в исключительных случаях осуществлять Тестирование, когда проблема 
была передана на рассмотрение соответствующей Антидопинговой организации, но не бы-

ла решена надлежащим образом.]

20.7.9 Утверждать, согласовывая с Международными федерациями, Нацио-
нальными антидопинговыми организациями и Организациями, ответ-
ственными за проведение Крупных спортивных мероприятий, програм-
мы Тестирования и анализа Проб.

20.7.10 Инициировать собственные расследования случаев нарушения антидо-
пинговых правил и других действий, которые могут способствовать до-
пингу.

Статья 21 Кодекса Дополнительные функции и обязанности Спортсменов 
и иных Лиц

21.1  Функции и обязанности Спортсменов

21.1.2 В любое время быть доступными для отбора Проб.

[Комментарий к Статье 21.1.2: При признании прав человека и права на неприкосновен-

ность частной жизни в отношении Спортсменов, обоснованные подозрения в борьбе с до-

пингом в спорте иногда могут требовать проведения отбора Проб поздно вечером или рано 
утром. Например, известно, что некоторые Спортсмены прибегают к Использованию ма-

лых доз ЭПО в указанные часы, чтобы утром ЭПО уже нельзя было обнаружить.]
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21.1.6 Сотрудничать с Антидопинговыми организациями при расследовании 
нарушений антидопинговых правил.

[Комментарий к Статье 21.1.6. Согласно Кодексу, нежелание сотрудничать не является 
нарушением антидопинговых правил, но может быть основанием для принятия дисципли-

нарных мер в соответствии с правилами заинтересованной стороны.]

21.2 Функции и обязанности Персонала Спортсмена

21.2.2 Сотрудничать при реализации программ Тестирования Спортсменов.

21.2.5 Сотрудничать с Антидопинговыми организациями при расследовании 
нарушений антидопинговых правил.

[Комментарий к Статье 21.2.5: Согласно Кодексу, нежелание сотрудничать не является 
нарушением антидопинговых правил, но может быть основанием для принятия дисципли-

нарных мер в соответствии с правилами заинтересованной стороны.]

21.3  Функции и обязанности Региональных антидопинговых организаций

21.3.4 Поощрять встречное Тестирование между Национальными антидопин-
говыми организациями и Региональными антидопинговыми организаци-
ями.

Статья 23 Кодекса Принятие, соответствие и изменения

23.3  Реализация антидопинговых программ

Подписавшиеся стороны должны прикладывать достаточные усилия для реализа-
ции антидопинговых программ во всех областях, подпадающих под действие Кодек-
са и Международных стандартов.
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3.0  Термины и определения

3.1  Термины Кодекса 2015, используемые в Международном стандарте по те-
стированию и расследованиям:

АДАМС (ADAMS): Система антидопингового администрирования и управления — 
это система, предназначенная для управления базой данных, расположенной в ин-
тернете, путем ввода, хранения, распространения данных и составления отчетов, 
разработанная для оказания помощи заинтересованным сторонам и ВАДА в их анти-
допинговой деятельности при соблюдении законодательства о защите данных.

Неблагоприятный  результат  анализа  (Adverse Analytical  Finding): Заключение 
из лаборатории, аккредитованной ВАДА, или из другой одобренной ВАДА лаборато-
рии о том, что в соответствии с Международным стандартом для лабораторий и со-
ответствующими Техническими документами в Пробе обнаружено присутствие За-
прещенной субстанции, или ее Метаболитов, или Маркеров (включая повышенное 
количество эндогенных субстанций), или получено доказательство Использования 
Запрещенного метода.

Неблагоприятный результат по паспорту (Adverse Passport Finding): Заключе-
ние, обозначенное как Неблагоприятный результат по паспорту, как это предусмо-
трено в соответствующем Международном стандарте.

Антидопинговая организация (Anti-Doping Organization): Подписавшаяся сторо-
на, ответственная за принятие правил, направленных на инициирование, внедрение 
и реализацию любой части процесса Допинг-контроля. В частности, Антидопинго-
выми организациями являются Международный олимпийский комитет, Междуна-
родный паралимпийский комитет, другие Организации, ответственные за прове-
дение Крупных спортивных мероприятий, которые проводят Тестирование на сво-
их Спортивных мероприятиях, ВАДА, Международные федерации и Национальные 
антидопинговые организации.

Спортсмен (Athlete): Любое Лицо, занимающееся спортом на международном (как 
это установлено каждой Международной федерацией) или национальном уровне 
(как это установлено каждой Национальной антидопинговой организацией). Анти-
допинговая организация имеет право по собственному усмотрению применять анти-
допинговые правила к Спортсмену, который не является Спортсменом ни между-
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народного, ни национально уровня, распространяя определение «Спортсмен» и на 
них. В отношении Спортсменов, которые не являются Спортсменами ни между-
народного, ни национального уровня, Антидопинговая организация может действо-
вать следующим образом: свести к минимуму Тестирование или не проводить Те-
стирование вообще; анализировать Пробы не на весь перечень Запрещенных суб-
станций; требовать предоставления меньшего количества информации о местона-
хождении или вообще не требовать ее предоставления; не требовать заблаговремен-
ной подачи запросов на ТИ. Однако если Спортсмен, находящийся под юрисдикци-
ей Антидопинговой организации и выступающей на уровне ниже международного 
и национального, совершает нарушение антидопинговых правил, предусмотренное 
в Статьях 2.1, 2.3 или 2.5, к нему применяются Последствия, предусмотренные Ко-
дексом (за исключением Статьи 14.3.2). Для целей Статьи 2.8 и Статьи 2.9, а также 
для проведения информационных и образовательных программ спортсменом явля-
ется любое Лицо, занимающееся спортом под юрисдикцией любой Подписавшей-
ся стороны, правительства или другой спортивной организации, которая приняла 
Кодекс. 

[Комментарий: Данное определение четко устанавливает, что все Спортсмены междуна-

родного или национального уровня подпадают под действие антидопинговых правил, изло-

женных в Кодексе, причем в антидопинговых правилах Международных федераций и На-

циональных антидопинговых организаций должно быть четко указано, что понимает-

ся под «международным уровнем» и «национальным уровнем». Также данное определение 
позволяет каждой Национальной антидопинговой организации, если она этого пожелает, 
охватывать своей антидопинговой программой не только Спортсменов международного 
и национального уровня, но и участников Соревнований более низкого уровня, а также тех, 
кто занимается фитнесом и вовсе не соревнуется. Национальная антидопинговая органи-

зация может, например, принять решение протестировать спортсменов-любителей, но не 
требовать от них заблаговременной подачи запросов на ТИ. Но нарушение антидопинго-

вых правил, выразившееся в Неблагоприятном результате анализа или Фальсификации, по-

влечет все Последствия, предусмотренные Кодексом (за исключением Статьи 14.3.2). Ре-

шение о том, применять ли Последствия к спортсменам-любителям, которые занимаются 
фитнесом, но не соревнуются, принимает сама Национальная антидопинговая организация. 
Подобным образом Организация, ответственная за проведение Крупного спортивного ме-

роприятия, проводящая Спортивное мероприятие только для ветеранов, может принять 
решение протестировать всех участников, но не анализировать Пробы на весь перечень За-

прещенных субстанций. Участники Соревнований всех уровней должны иметь преимуще-

ство в получении информации и образования в сфере борьбы с допингом.]
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Биологический паспорт спортсмена (Athlete Biological Passport): Программа и ме-
тоды сбора и обобщения данных, реализуемые в соответствии с Международным 
стандартом по тестированию и расследованиям, а также Международным стандар-
том для лабораторий.

Атипичный результат (Atypical Finding): Сообщение из лаборатории, аккредито-
ванной ВАДА или другой одобренной ВАДА лаборатории о результате, который в со-
ответствии с Международным стандартом для лабораторий или соответствующи-
ми Техническими документами требует дальнейших исследований, прежде чем при-
знать его Неблагоприятным результатом анализа.

Кодекс (Code): Всемирный антидопинговый Кодекс.

Соревнование (Competition): Единичная гонка, матч, игра или единичное спортив-
ное состязание — например, баскетбольный матч или финал забега на 100 метров 
на Олимпийских играх. Для многоэтапных гонок и других спортивных состязаний, 
где призы разыгрываются ежедневно или с другими промежутками, различие между 
Соревнованием и Спортивным мероприятием будет устанавливаться в соответствии 
с правилами соответствующей Международной федерации.

Допинг-контроль (Doping Control): Все стадии и процессы, начиная с планирова-
ния Тестирования и заканчивая окончательным решением по апелляции, включая 
все стадии и процессы между ними, такие как предоставление информации о место-
нахождении, сбор Проб и обращение с ними, лабораторный анализ, ТИ, обработка 
результатов и проведение слушаний.

Спортивное мероприятие  (Event): Серия отдельных Соревнований, проводимых 
вместе одной руководящей организацией (например, Олимпийские игры, чемпиона-
ты мира ФИНА или Панамериканские игры).

Объекты спортивного мероприятия (Event Venues): Объекты, обозначенные в ка-
честве таковых руководящей организацией Спортивного мероприятия.

Соревновательный (In-Competition): Если иначе не прописано в правилах Между-
народной федерации или руководящего органа соответствующего Спортивного ме-
роприятия, «Соревновательный период» означает период, начинающийся за две-
надцать часов до Соревнования, в котором Спортсмен заявлен на участие, до конца 
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Соревнования и процесса сбора Проб, относящегося к данному Соревнованию.

[Комментарий: Международная федерация или Руководящий орган Спортивного мероприя-

тия вправе устанавливать «Соревновательный период», отличающийся от Периода прове-

дения Спортивного мероприятия.]

Программа независимых наблюдателей (Independent Observer Program): Группа 
наблюдателей под эгидой ВАДА, которая наблюдает и предоставляет рекомендации 
касательно процесса Допинг-контроля на определенных Спортивных мероприяти-
ях, а также представляет отчет о своих наблюдениях.

Международное спортивное мероприятие (International Event): Спортивное ме-
роприятие или Соревнование, руководящим органом которого является Междуна-
родный олимпийский комитет, Международный паралимпийский комитет, Между-
народная федерация, Организация, ответственная за проведение Крупного спор-
тивного мероприятия, или другая международная спортивная организация, либо 
указанные организации назначают технический персонал на Спортивное меропри-
ятие.

Спортсмен международного уровня (International-Level Athlete): Спортсмены, ко-
торые соревнуются на международном уровне, как это определено каждой Между-
народной федерацией, в соответствии с Международным стандартом по тестирова-
нию и расследованиям.

[Комментарий: В соответствии с Международным стандартом по тестированию и рас-

следованиям Международная федерация вправе самостоятельно определять критерии, ко-

торые она будет использовать для классификации Спортсменов в качестве Спортсменов 
международного уровня, например, в соответствии с рейтингом, типом лицензии, в зависи-

мости от того, участвует ли Спортсмен в конкретных Международных спортивных ме-

роприятиях и т.д. Однако эти критерии должны быть опубликованы в четкой и доступной 
форме, чтобы Спортсмены легко могли определить, являются ли они Спортсменами меж-

дународного уровня. Например, если одним из критериев является участие в конкретных 
Международных спортивных мероприятиях, Международная федерация должна опублико-

вать лист указанных Международных спортивных событий.]

Несовершеннолетний  (Minor): Физическое Лицо, которое не достигло восемнад-
цати лет.
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Национальная антидопинговая организация (National Anti-Doping Organization): 
Организация(ии), определенная(ые) каждой страной в качестве обладающей(их) 
полномочиями и отвечающей(ие) за принятие и реализацию антидопинговых пра-
вил, осуществление сбора Проб, обработку результатов Тестирования, проведе-
ния слушаний на национальном уровне. Если это назначение не было сделано 
компетентным(и) органом(ами) государственной власти, такой структурой должен 
быть Национальный олимпийский комитет или уполномоченная им организация.

Национальное спортивное мероприятие (National Event): Спортивное мероприя-
тие или Соревнование, в котором участвуют Спортсмены международного или на-
ционального уровня и которое не является Международным спортивным событи-
ем.

Спортсмен национального уровня (National-Level Athlete): Спортсмены, соревну-
ющиеся на национальном уровне, как определено каждой Национальной антидо-
пинговой организацией, в соответствии с Международным стандартом по тестирова-
нию и расследованиям.

Национальный олимпийский комитет (National Olympic Committee): Организа-
ция, признанная Международным олимпийским комитетом. Понятие «Националь-
ный олимпийский комитет» относится также к национальным спортивным конфеде-
рациям в тех странах, где функции Национального олимпийского комитета по борь-
бе с допингом в спорте принимают на себя Национальные спортивные конфедера-
ции.

Внесоревновательный  (Out-of-Competition): Любой период, который не является 
Соревновательным периодом.

Регистрируемый пул тестирования (Registered Testing Pool): Список, составляе-
мый отдельно Международными федерациями на международном уровне и Нацио-
нальными антидопинговыми организациями на национальном уровне. Данный спи-
сок состоит из элитных Спортсменов, которые подлежат Соревновательному и Вне-
соревновательному Тестированию, являющемуся частью плана сбора Проб данной 
Международной федерации или Национальной антидопинговой организации, ко-
торые в связи с этим должны предоставлять информацию о своем местонахожде-
нии в соответствии со Статьей 5.6 и Международным стандартом по тестированию 
и расследованиям.



3.0 Термины и определения

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 35

Проба или Образец (Sample or Specimen): Любой биологический материал, собира-
емый с целью Допинг-контроля.

[Комментарий: Иногда делаются заявления о том, что сбор Проб крови противоречит дог-

матам некоторых религиозных или культурных групп. Установлено, что для таких заявле-

ний нет никаких оснований.]

Подписавшиеся стороны (Signatories): Организации, подписавшие Кодекс и согла-
сившиеся соблюдать изложенные в нем принципы и правила, в соответствии со ста-
тьей 23.

Существенное содействие (Substantial Assistance): Для целей Статьи 10.6.1, Лицо, 
оказывающее Существенное содействие, должно: (1) в письменном виде с собствен-
ной подписью предоставить информацию, касающуюся нарушения антидопинговых 
правил, которой оно обладает; (2) в полной мере оказывать содействие расследованию 
и официальному разбирательству любого случая, связанному с данной информацией, 
включая, например, дачу показаний на слушаниях, если поступит соответствующий 
запрос от Антидопинговой организации или комиссии, проводящей слушания. Предо-
ставленная информация должна заслуживать доверия и должна быть важна для рас-
следования случая, по которому было возбуждено дело, или, если дело еще не возбуж-
дено, должна предоставить достаточные основания для возбуждения такого дела.

Целевое тестирование (Target Testing): Отбор определенных Спортсменов для Те-
стирования, основанный на критериях, установленных Международным стандар-
том по тестированию и расследованиям.

Командный  вид  спорта  (Team  Sport): Вид спорта, в котором разрешена замена 
участников команды во время Соревнований.

Тестирование (Testing): Часть процесса Допинг-контроля, включающая в себя со-
ставление плана сбора Проб, сбор Проб, обращение с ними, а также доставку Проб 
в лабораторию.

ВАДА (WADA): Всемирное антидопинговое агентство.

3.2  Специальные термины, используемые в Международном стандарте по тести-
рованию и расследованиям:
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Инспектор по сбору крови (или ИСК): Официальное лицо, имеющее соответ-
ствующие квалификации и уполномоченное Организацией, ответственной за отбор 
Проб, отобрать Пробу крови у Спортсмена.

Транспортный протокол: Представленный в хронологической последовательно-
сти перечень физических лиц или организаций, на которых распространялась ответ-
ственность за хранение Пробы с момента сдачи Пробы до момента ее доставки в ла-
бораторию в целях проведения анализа.

Шаперон: Официальное лицо, соответствующим образом обученное и уполномо-
ченное Организацией, ответственной за отбор Проб, выполнять определенные обя-
занности, включая одно или более из следующего перечня действий (на усмотрение 
Организации, ответственной за отбор Проб): уведомление Спортсмена, выбранного 
для отбора Пробы; сопровождение и наблюдение за Спортсменом до момента при-
бытия на Пункт Допинг-контроля; сопровождение и/или наблюдение за Спортсме-
нами, находящимися на Пункте Допинг-контроля; и/или выполнение функций сви-
детеля сдачи Пробы и подтверждение соответствия процесса сдачи Пробы примени-
мым требованиям, в случаях когда в ходе обучения им/ею были получены соответ-
ствующие квалификации.

Статья 2.4 Кодекса Порядок предоставления Информации о местонахождении: 
Требования к порядку предоставления информации о местонахождении, изложен-
ные в Приложении I к Международному стандарту по тестированию и расследова-
ниям, обязательные для выполнения Спортсменами, состоящими в Регистрируемом 
пуле Тестирования Международной федерации или Национальной антидопинговой 
организации.

Инспектор Допинг-контроля (или ИДК): Официальное лицо, обученное и наде-
ленное Организацией, ответственной за отбор Проб, полномочиями исполнять обя-
занности, относящиеся к функциям ИДК в соответствии с Международным стандар-
том по тестированию и расследованиям.

Пункт Допинг-контроля: Место, где будет проводиться Процедура отбора Проб.

Невыполнение требований процедуры Допинг-контроля: Термин, используе-
мый для описания нарушений антидопинговых правил по Статьям 2.3 и/или 2.5 
Кодекса.
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Случай невыполнения требований к предоставлению Информации о местона-
хождении: Факт невыполнения Спортсменом (либо третьим лицом, которому Спор-
тсмен делегировал соответствующие обязанности) обязанностей по предоставле-
нию точной и полной Информации о местонахождении, которая позволила бы об-
наружить Спортсмена для целей проведения его/ее Тестирования в определенное 
время в том месте, которое указано для соответствующего времени в Информации 
о местонахождении Спортсмена, либо обязанностей по обновлению Информации 
о местонахождении, где это необходимо для обеспечения ее точности и полноты, — 
в соответствии со Статьей I.3 Международного стандарта по тестированию и рас-
следованиям.

Дата Соревновательного периода: Согласно определению, изложенному в Статье 
I.3.3.

Пропущенный тест: Факт невыполнения Спортсменом обязанности быть доступ-
ным для Тестирования в месте и во время, указанных в его/ее Информации о ме-
стонахождении в связи с 60-минутным временным интервалом на соответствующий 
день, в соответствии со Статьей I.4 Международного стандарта по тестированию 
и расследованиям.

Тестирование без предварительного уведомления: Отбор Проб, осуществля-
емый без предварительного предупреждения Спортсмена и при постоянном на-
блюдении за Спортсменом с момента его/ее уведомления до момента сдачи им/
ее Проб(ы).

Случайная выборка: Выбор Спортсменов для Тестирования, не основанный 
на принципах Целевого Тестирования.

Организация, ответственная за обработку результатов: Организация, которая 
в соответствии со Статьей 7.1 Кодекса отвечает за обработку результатов Тести-
рования (либо иных фактов, которые могут служить доказательством возможного 
нарушения антидопинговых правил) и проведение слушаний, в качестве такой ор-
ганизации могут выступать (1) Антидопинговая организация (например, Между-
народный олимпийский комитет или иная Организация, ответственная за прове-
дение Крупного спортивного мероприятия, ВАДА, Международная федерация или 
Национальная антидопинговая организация); либо (2) другая организация, дей-
ствующая на основании полномочий, являющихся субсидиарными по отношению 



ЧАСТь ПЕРВАя:  
ВВЕДЕНИЕ, ПОлОжЕНИя КОДЕКСА, ТЕРМИНЫ И ОПРЕДЕлЕНИя

38 Всемирный антидопинговый кодекс

к полномочиям Антидопинговой организации, и в соответствии с правилами такой 
Антидопинговой организации (например, Национальная федерация, являющаяся 
членом Международной федерации). В связи со случаями Нарушения порядка пре-
доставления Информации о местонахождении Организация, ответственная за об-
работку результатов, должна определяться в соответствии со Статьей I.5.1.

Организация, ответственная за отбор Проб: Организация, ответственная за от-
бор Проб в соответствии с требованиями Международного стандарта по тестиро-
ванию и расследованиям, в качестве такой организации могут выступать (1) Ор-
ганизация, ответственная за инициирование и проведение Тестирования; либо (2) 
другая организация (например, третья сторона, выступающая в качестве подряд-
чика), которой Организация, ответственная за инициирование и проведение Те-
стирования, делегировала или перепоручила в порядке субподряда соответствую-
щие обязанности (при условии, что Организация, ответственная за инициирование 
и проведение Тестирования, во всех случаях несет исключительную ответствен-
ность в соответствии с Кодексом за соответствие процедуры Тестирования требо-
ваниям Международного стандарта по тестированию и расследованиям в части, 
регулирующей отбор Проб).

Оборудование для отбора Проб: Емкости или инструменты, используемые для от-
бора или хранения Пробы в тот или иной момент Процедуры отбора Проб. Оборудо-
вание для отбора Проб должно, как минимум, включать:

• Для отбора Пробы мочи:

– емкость для сбора Пробы, в которую отбирается Проба в момент мочеи-
спускания Спортсмена;

– соответствующий набор оборудования для надежного хранения проме-
жуточных Проб до того момента, пока Спортсмен сможет сдать допол-
нительный объем мочи; и 

– пломбируемые флаконы и крышки к ним, исключающие возможность 
незамеченного несанкционированного доступа к оборудованию, обеспе-
чивающие надежное хранение и транспортировку Пробы по окончании 
процедуры ее отбора.
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• Для отбора Проб крови:

– иглы для отбора Пробы;

– пробирки для крови, комплектуемые пломбируемым оборудованием, ис-
ключающим возможность незамеченного несанкционированного досту-
па к оборудованию, обеспечивающие надежное хранение и транспорти-
ровку Пробы.

Персонал по отбору Проб: Обобщающий термин, обозначающий обладающих со-
ответствующими квалификациями официальных лиц, уполномоченных Организа-
цией, ответственной за отбор Проб, исполнять или оказывать содействие в исполне-
нии обязанностей в рамках Процедуры отбора Проб.

Процедура отбора Проб: Вся последовательность действий с непосредственным 
участием Спортсмена с момента первого контакта со Спортсменом и до момента, 
когда Спортсмен покидает Пункт Допинг-контроля после сдачи Проб(ы).

Достаточная для анализа плотность: Плотность Пробы равная или более 1.005 со-
гласно показаниям рефрактометра либо равная или более 1.010 согласно показаниям 
лабораторных индикаторных полосок.

Достаточный для анализа объем Пробы мочи: Минимум 90 мл мочи, независимо 
от того, будет ли лаборатория проводить анализ Пробы на наличие всех или только 
некоторых Запрещенных субстанций или Запрещенных методов.

Командный(ые) вид(ы) деятельности: Спортивные виды деятельности, осущест-
вляемые Спортсменами коллективно в составе команды (например, тренировки, пе-
реезды, технико-тактические упражнения) либо под наблюдением членов команды 
(например, курс лечения у врача команды).

План распределения тестов: Документ, составляемый Антидопинговой органи-
зацией в письменной форме в соответствии с требованиями Статьи 4 Международ-
ного стандарта по тестированию и расследованиям, в котором отражен план Те-
стирования Спортсменов, на которых распространяются Полномочия по проведе-
нию Тестирования соответствующей Антидопинговой организации.
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Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестирования: 
Организация, уполномочившая проведение отбора Проб в отдельно взятом слу-
чае, в качестве такой организации могут выступать (1) Антидопинговая орга-
низация (например, Международный олимпийский комитет или иная Организа-
ция, ответственная за проведение Крупного спортивного мероприятия, ВАДА, 
Международная федерация или Национальная антидопинговая организация); 
либо (2) другая организация, проводящая Тестирование на основании полномо-
чий, являющихся субсидиарными по отношению к полномочиям Антидопинго-
вой организации, и в соответствии с правилами такой Антидопинговой организа-
ции (например, Национальная федерация, являющаяся членом Международной 
федерации).

Отчет о неудавшейся попытке: Подробный отчет о неудавшейся попытке ото-
брать Пробу у Спортсмена, состоящего в Регистрируемом пуле Тестирования, 
включающий сведения о дате попытки, месте, где проводилась попытка Тестиро-
вания, точном времени прибытия и убытия с места попытки Тестирования, дей-
ствиях, предпринятых с целью обнаружить Спортсмена в месте попытки Тести-
рования (включая подробности общения с третьими лицами, если имел место кон-
такт с третьими лицами), а также любую иную значимую информацию о попытке 
Тестирования.

Нарушение порядка предоставления Информации о местонахождении: Случай 
невыполнения требований к предоставлению Информации о местонахождении или 
Пропущенный тест.

Информация о местонахождении: Информация, предоставляемая Спортсменом, 
состоящим в Регистрируемом пуле тестирования, или по поручению такого Спор-
тсмена, в соответствии со Статьей I.3 Международного стандарта по тестированию 
и расследованиям, в которой раскрываются подробности местонахождения Спор-
тсмена в течение предстоящего квартала.

3.3  Толкование и интерпретация:

3.3.1 Если особо не указано иное, приводящиеся ниже по тексту ссылки 
на Статьи означают ссылки на Статьи Международного стандарта по те-
стированию и расследованиям.
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3.3.2 При интерпретации данного Международного стандарта необходимо 
учитывать комментарии, сопровождающие отдельные положения Меж-
дународного стандарта по тестированию и расследованиям.

3.3.3 Приложения к Международному стандарту по тестированию и рассле-
дованиям обладают равной юридической силой с Международным стан-
дартом по тестированию и расследованиям и являются обязательными 
для соблюдения и применения.

3.3.4 Официальный текст Международного стандарта по тестированию 
и расследованиям должен быть утвержден ВАДА и опубликован на ан-
глийском и французском языках. В случае расхождений между версиями 
на английском и французском языках версия на английском языке имеет 
приоритет.
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ЧАСТЬ ВТОРАЯ:  
СТАНДАРТЫ ПО ТЕСТИРОВАНИЮ

4.0  Планирование эффективного Тестирования

4.1  Цель и задачи

4.1.1 Статья 5.4 Кодекса требует от каждой Антидопинговой организации, об-
ладающей Полномочиями проводить Тестирование, разработать и при-
менять основанную на анализе данных программу Тестирования, сораз-
мерную результатам оценки риска применения допинга Спортсмена-
ми, относящимися к ее юрисдикции, эффективную при выявлении и для 
предотвращения практик использования допинга. Целью настоящего 
Раздела 4.0 Международного стандарта по тестированию и расследова-
ниям является определение перечня действий, необходимых для созда-
ния Плана распределения тестов, отвечающего указанным требовани-
ям. Данный перечень действий включает создание общего пула Спор-
тсменов, на которых будет распространяться антидопинговая програм-
ма Антидопинговой организации, а также проведение оценки, какие За-
прещенные субстанции и Запрещенные методы с наибольшей вероят-
ностью могут в нарушение правил использоваться в соответствующем 
виде(ах) спорта/спортивной дисциплине(ах), за которой должно следо-
вать установление обоснованной степенью допинг-риска приоритетно-
сти между видами спорта и/или спортивными дисциплинами, между ка-
тегориями Спортсменов, между типами Тестирования, между типами 
отбираемых Проб и между типами анализа Проб.

4.1.2 Антидопинговая организация обязана убедиться, что Лица, относящи-
еся к Персоналу Спортсмена, а также любые иные Лица с конфликтом 
интересов не вовлечены в разработку Плана распределения тестов в свя-
зи с соответствующими Спортсменами либо в процедуру отбора Спор-
тсменов для Тестирования.

4.1.3 Антидопинговая организация обязана представить свой План распреде-
ления тестов в форме документа и обязана направить данный План рас-
пределения тестов в ВАДА, (а) в случае запроса в соответствии со Статьей 
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6.4.2 Кодекса согласования ВАДА на проведение анализа Проб с использо-
ванием перечня типов анализа менее того, который установлен Техниче-
ским регламентом, на который ссылается Статья 5.4.1 Кодекса, в соответ-
ствии со Статьей 4.7.1 данного Международного стандарта; и (б) по за-
просу ВАДА, в связи с процедурой подтверждения факта выполнения Ан-
тидопинговой организацией требований Статьи 5.4 Кодекса.

4.1.4 Основными действиями, таким образом, являются оценка рисков и уста-
новление приоритетности, включающие в том числе сбор информации 
и специальных данных, мониторинг и отслеживание; разработка Плана 
распределения тестов, основанная на таких оценке риска и установле-
нии приоритетности; предоставление и обсуждение данного Плана рас-
пределения тестов с ВАДА (где это применимо); мониторинг, оценка, пе-
ресмотр, внесение изменений и обновление данного Плана распределе-
ния тестов по мере необходимости в свете меняющихся обстоятельств; 
и практическое исполнение Плана распределения тестов.

4.2  Оценка рисков

4.2.1 Как установлено в Статье 5.4 Кодекса, отправной точкой работы с Пла-
ном распределения тестов следует считать взвешенную и объектив-
ную оценку того, какие Запрещенные субстанции и /или Запрещен-
ные методы с наибольшей степенью вероятностью могут быть ис-
пользованы в соответствующем(их) виде(ах) спорта и спортивной(ых) 
дисциплине(ах). Данная процедура оценки должна учитывать (как ми-
нимум) следующую информацию:

a)  физиологические и иные условия, связанные с участием в соответствующем 
виде(ах) спорта (и/или дисциплине(ах)), при этом особое внимание должно 
быть уделено физиологии вида(ов) спорта / спортивной(ых) дисциплин(ы);

b)  возможный эффект от использования допинга в таком(их) виде(ах) спор-
та/дисциплине(ах), связанный с улучшением спортивных результатов;

c)  виды наград, достижимых в зависимости от уровня участия в соответ-
ствующем виде(ах) спорта/спортивной дисциплины(ах) и /или иные по-
тенциальные мотивы применения допинга;
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d) история допинга в соответствующе(их) виде(ах) спорта/спортивной(ых) 
дисциплине(ах);

[Комментарий к 4.2.1(d): Если в определенном виде спорта не применялась полная и эффек-

тивная программа Тестирования, включающая Тестирование как в Соревновательный, так 
и во Внесоревновательный период, то история допинга, свидетельствующая об отсутствии 
или незначительном числе Неблагоприятных результатов анализа, говорит весьма немного, 
если вообще что-либо говорит, о риске допинга в соответствующем виде спорта.]

e) доступные исследовательские данные о тенденциях в области применения 
допинга (например, комментарии коллег в связи с научными статьями);

f) полученная информация/собранные специальные данные о возможных 
практиках применения допинга в соответствующем виде спорта (напри-
мер, показания Спортсмена; информация, полученная в рамках рассле-
дований по уголовным делам; и/или иные специальные данные, собран-
ные в соответствии с Руководством ВАДА по ведению расследований 
и обмену информацией и доказательствами для целей борьбы с допин-
гом) в соответствии с Разделом 11.0 Международного стандарта по те-
стированию и расследованиям; и итоги реализации планов распределе-
ния тестов в предшествующие периоды.

4.2.2 При разработке своего Плана распределения тестов Антидопинговая 
организация обязана действовать в соответствии с положениями Техни-
ческого регламента, на который ссылаются Статьи 5.4.1 и 6.4 Кодекса. 
Кроме того, Антидопинговая организация должна проводить самостоя-
тельную оценку рисков. Она должна принимать во внимание результа-
ты оценки риска в соответствующих виде спорта или дисциплине, по-
лученные иной Антидопинговой организацией, чьи Полномочия прово-
дить Тестирование в соответствующих виде спорта или дисциплине пе-
ресекаются с ее полномочиями. Однако для Международной федерации 
не являются юридически обязательными результаты оценки рисков при-
менения допинга в определенных виде спорта или дисциплине, прове-
денного Национальной антидопинговой организацией, а для Националь-
ной антидопинговой организации не являются юридически обязатель-
ными результаты оценки риска применения допинга в определенных ви-
де спорта или дисциплине, полученные Международной федерацией.
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4.2.3 Антидопинговая организация также должна учитывать потенциальные 
схемы применения допинга в ее виде спорта, стране или в рамках ее 
Спортивного мероприятия (в зависимости от обстоятельств). Данное 
условие в том числе предполагает оценку таких проблем, как:

a) какие Запрещенные субстанции и/или Запрещенные методы Спортсмен 
счел бы наиболее действенными для улучшения спортивных результа-
тов в соответствующем(их) виде(ах) спорта или дисциплине(ах);

b) на каком этапе своей карьеры в данном виде спорта Спортсмен с наи-
большей вероятностью мог бы рассматривать получение преимущества 
посредством использования подобной запрещенной тактики; и с уче-
том характера сезонности соответствующего вида спорта/дисциплины 
(включая стандартные графики Соревнований и тренировочные схе-
мы), в какое время (в какие периоды времени) в течение года Спортсмен 
с наибольшей вероятностью мог бы применять допинг.

4.2.4  Все остальные действия, которые необходимо предпринять в процессе 
разработки Плана распределения тестов (в соответствии с иными по-
ложениями данного Раздела 4.0, перечисленными ниже), должны быть 
обоснованы результатами оценки риска, как это установлено в насто-
ящей Статье 4.2. Антидопинговая организация должна быть способ-
на достаточно убедительно продемонстрировать ВАДА, что ею была 
проведена должная оценка соответствующих рисков и утвержден План 
распределения тестов, основанный на и соответствующий итогам такой 
оценки.

4.2.5 Планирование распределения тестов видится как постоянный, про-
цесс, а не статичный. Антидопинговая организация должна регуляр-
но пересматривать План распределения тестов и должна вносить 
в него необходимые изменения, которые будут отражать собранную 
Антидопинговой организацией новую информацию и полученные ею 
специальные данные, а также учитывать Тестирование, проведен-
ное другими Антидопинговыми организациями. Однако любой пере-
смотр итогов оценки риска, установленных Техническим регламен-
том, на который ссылается Статья 5.4.1 Кодекса, должен быть согла-
сован ВАДА.
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4.3  Формирование общего пула Спортсменов

4.3.1 Статья 5.2 Кодекса наделяет различные Антидопинговые организации 
Полномочиями проводить Тестирование потенциально очень широко-
го пула занимающихся спортом лиц. Однако, признавая ограниченность 
ресурсов Антидопинговых организаций, используемое в Кодексе поня-
тие «Спортсмен» позволяет Национальным антидопинговым органи-
зациям ограничить число занимающихся спортом лиц, на которых бу-
дут распространяться их национальные антидопинговые программы 
(в частности, программы Тестирования), теми из них, которые участву-
ют в национальных соревнованиях высшего уровня (а именно, Спор-
тсмены национального уровня в соответствии с положениями, приняты-
ми Национальной антидопинговой организацией). Введенное Кодексом 
определение также позволяет Международным федерациям в качестве 
основного объекта своих антидопинговых программ (включая програм-
мы Тестирования) определять тех спортсменов, которые регулярно со-
ревнуются на международном уровне (а именно, Спортсмены между-
народного уровня в соответствии с положениями, принятыми Междуна-
родной федерацией).

[Комментарий к 4.3.1: Ничто не препятствует проведению Международной федерацией 
Тестирования Спортсмена, не являющегося Спортсменом международного уровня, но от-

носящегося к ее юрисдикции, если она сочтет это уместным, например, если он/она прини-

мает участие в Спортивном мероприятии Международного уровня. Более того, согласно 
представленному в Кодексе определению «Спортсмен» Национальная антидопинговая орга-

низация может принять решение о включении в свою антидопинговую программу (включая 
программу Тестирования) лиц, выступающих в спортивных состязаниях ниже националь-

ного уровня. Однако План распределения тестов Международной федерации должен быть 
ориентирован на Спортсменов международного уровня, а План распределения тестов На-

циональной антидопинговой организации должен быть ориентирован на Спортсменов На-

ционального уровня и более высокого уровня.]

4.3.2  Таким образом, по завершении процедур оценки риска, описанных 
в Статье 4.2, следующим действием должно стать формирование об-
щего пула Спортсменов, Тестирование которых будет проводить соот-
ветствующая Антидопинговая организация, а именно (применительно 
к Международной федерации) формализация соответствующего опре-
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деления Спортсмена международного уровня, либо (применительно 
к Национальной антидопинговой организации) формализация соответ-
ствующего определения Спортсмена национального уровня:

a) Международная федерация вправе самостоятельно определять крите-
рии отнесения Спортсменов к категории Спортсменов Международ-
ного уровня, например, согласно их рейтингу, на основании участия 
в определенных Международных спортивных мероприятиях и т.д. Со-
ответствующие критерии должны быть определены ею добросовестно, 
с учетом обязанности Международной федерации защищать имидж сво-
его вида спорта на международном уровне (формировать и поддержи-
вать определенное общественное мнение о своем спорте), и воплощены 
в определении, которое будет охватывать всех спортсменов, которые ре-
гулярно принимают участие в соревнованиях на международном уровне 
и/или спортивные достижения которых достигают уровня, при котором 
возможно установление мировых рекордов.

[Комментарий к 4.3.2(a): Требованиями Кодекса предусмотрена обязанность каждой Меж-

дународной федерации публиковать в четкой и краткой форме критерии, используемые ею 
для отнесения Спортсменов к категории Спортсменов международного уровня, что долж-

но обеспечить четкое понимание любым заинтересованным лицом, как проводится разгра-

ничение и к какой категории следует относить тех или иных Спортсменов. Например, если 
к критериям относится участие в определенных Международных спортивных мероприяти-

ях, международная федерация обязана публиковать перечень таких Международных спор-

тивных событий.]

b) Аналогично, Национальная антидопинговая организация вправе само-
стоятельно определять критерии отнесения Спортсменов к категории 
Спортсменов национального уровня. Она равно должна определить со-
ответствующие критерии добросовестно, с учетом обязанности Нацио-
нальной антидопинговой организации защищать имидж спорта на на-
циональном уровне (различные виды спорта как источник националь-
ной гордости и ступенька к Соревнованиям международного уровня, 
включая право представлять страну в рамках Международных спортив-
ных событий или Соревнований). Соответственно, в большинстве слу-
чаев определение будет охватывать всех спортсменов, которые высту-
пают в наиболее престижных Соревнованиях по определенному виду 
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спорта на национальном уровне (например, в национальных чемпиона-
тах или иных Спортивных мероприятиях, результаты которых опреде-
ляют или зачитываются при определении ведущих спортсменов страны 
в соответствующей категории/дисциплине, и/или определяют, кто будет 
отобран представлять страну на Международных спортивных меропри-
ятиях или Соревнованиях). Определение также должно охватывать лиц, 
имеющих гражданство страны, представляемой Национальной антидо-
пинговой организацией, которые обычно или часто участвуют в сорев-
нованиях на международном уровне и/или принимают участие в Меж-
дународных спортивных мероприятиях или Соревнованиях (чаще, чем 
на национальном уровне), но которые не относятся к категории Спор-
тсменов Международного уровня согласно правилам Международной 
федерации по соответствующему виду спорта.

4.4  Определение приоритетности видов спорта и/или дисциплин

4.4.1  Следующим шагом для Антидопинговой организации является оцен-
ка ситуации с целью выявления существования возможных факторов, 
определяющих необходимость распределения ресурсов на Тестирова-
ние с акцентом на определенных видах спорта или дисциплинах, или 
странах (в зависимости от обстоятельств), относящихся к ее юрисдик-
ции. Это означает:

a) в связи с Международной федерацией — оценку относительных рисков 
применения допинга в различных дисциплинах и странах в пределах ее 
вида спорта.

b) в связи с Национальной антидопинговой организацией — оценку отно-
сительных рисков применения допинга в различных видах спорта, отно-
сящихся к ее юрисдикции, а также возможных особых условий нацио-
нальной антидопинговой политики, которые способны обусловить при-
оритетность для нее одних видов спорта над другими.

[Комментарий к 4.4.1(b): Национальные антидопинговые организации осуществляют свою 
деятельность в условиях различных требований и приоритетов национальной политики. 
Например, у одной Национальной антидопинговой организации будут закономерные основа-

ния отдавать приоритет (некоторым или всем) олимпийским видам спорта, в то время как 
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у другой, в связи с отличными характеристиками данной спортивной нации, могут быть 
закономерные основания отдавать приоритет (например) ряду иных, «национальных», ви-

дов спорта. Данные обусловленные спортивной политикой обстоятельства являются есте-

ственным фактором, который Национальная антидопинговая организация будет учиты-

вать при Планировании распределения тестов, наравне с проводимой ею оценкой относи-

тельных рисков применения допинга в различных видах спорта, существующих в пределах 
ее юрисдикции на национальном уровне. Указанные факторы способны приводить к тому, 
например, что Национальная антидопинговая организация примет решение выстроить 
План распределения тестов на определенный период таким образом, чтобы (1) охватить 
программой Тестирования определенные виды спорта, относящиеся к ее юрисдикции, и не 
включать в программу другие виды спорта; и (2) отдать приоритет одним видам спорта, 
нежели другим, исходя не из оценки риска применения допинга в этих видах спорта как более 
высокого, но из понимания приоритетности национального интереса в связи с обеспечением 
имиджа данных видов спорта.]

c) В связи с Организацией, ответственной за проведение Крупного спор-
тивного мероприятия, — оценку относительных рисков применения 
допинга в различных видах спорта и/или дисциплинах, относящихся 
к программе Спортивного мероприятия, проводящегося под его юрис-
дикцией.

4.4.2  Другим фактором, влияющим на распределение ресурсов в связи с про-
граммой Тестирования в контексте Плана распределения тестов, будет 
число Спортсменов, выступающих на соответствующем уровне в том 
или ином виде(ах) спорта и/или дисциплине(ах), и/или за ту или иную 
страну(ы). Если риск применения допинга оценивается как равный 
в двух различных видах спорта или дисциплинах, или странах, то на вид 
спорта или дисциплину, или страну, соотносящиеся с большим числом 
Спортсменов, должен быть выделен больший объем ресурсов.

4.5  Определение приоритетности различных групп Спортсменов

4.5.1 После того как был сформирован общий пул Спортсменов (см. Статью 
4.3) и была определена приоритетность видов спорта/дисциплин/стран 
(см. Статью 4.4), методом реализации основанного на анализе данных 
Плана распределения тестов должен быть метод Целевого тестирова-
ния, позволяющий наиболее эффективно распределять ресурсы про-
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граммы Тестирования в пределах общего пула Спортсменов. Таким об-
разом, метод Целевого тестирования должен считаться приоритетным, 
а именно значительный объем Тестирования, реализуемого в контек-
сте Плана распределения тестов Антидопинговой организации, должен 
представлять собой Целевое тестирование Спортсменов, относящихся 
к общему пулу данной Антидопинговой организации.

[Комментарий к 4.5.1: Целевое тестирование является приоритетным, поскольку Тестиро-

вание методом случайной выборки, в том числе взвешенной случайной выборки, не обеспе-

чивает достаточный объем Тестирования соответствующих групп Спортсменов. Всемир-

ный антидопинговый кодекс не устанавливает обязательных оснований проведения Целево-

го тестирования, как-то: обоснованные подозрения или степень вероятности нарушения. 
Тем не менее, Целевое тестирование может осуществляться исключительно в целях прове-

дения Допинг-контроля в соответствии с применимыми нормами и правилами.]

4.5.2 Антидопинговые организации обязаны рассматривать целесообразность 
Целевого тестирования следующих групп Спортсменов:

a) Для Международных федераций: Спортсмены (особенно из числа при-
оритетных для Международной федерации дисциплин или стран), ре-
гулярно принимающие участие в наиболее престижных международ-
ных Соревнованиях (например, кандидаты на получение медалей Олим-
пийских, Паралимпийских игр или Чемпионатов мира), что может быть 
определено посредством рейтингов или иных применимых критериев.

b) Для Национальных антидопинговых организаций: следующие катего-
рии Спортсменов, выступающих в приоритетных для соответствующих 
Антидопинговых организаций видах спорта:

(i) Спортсмены, входящие в состав национальных сборных команд 
по олимпийским или паралимпийским, или иным идам спорта, име-
ющим высокий приоритет на национальном уровне (либо потенци-
альные кандидаты на принятие в состав таких команд);

(ii) Спортсмены, которые тренируются индивидуально, но спортив-
ные результаты которых соответствуют уровню выступления 
на Олимпийских/Паралимпийских играх или Чемпионатах мира и ко-
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торые могут быть отобраны для участия в таких спортивных ме-
роприятиях;

(iii) Спортсмены, получающие государственное финансирование; и по-
казывающие высокие спортивные результаты Спортсмены, являю-
щиеся гражданами других стран, но находящиеся в стране Нацио-
нальной антидопинговой организации (проживающие, тренирующи-
еся, принимающие участие в соревнованиях или по иным причинам 
пребывающие в стране).

c) Для всех Антидопинговых организаций, обладающих соответствующи-
ми Полномочиями по проведению Тестирования:

(i) Спортсмены, отбывающие срок Дисквалификации или к которым 
применена норма о Временном отстранении; и Спортсмены, до сво-
его ухода их спорта относившиеся к группе Спортсменов высокой 
приоритетности в связи с программой Тестирования, которые в на-
стоящее время планируют вернуться к активному участию в спор-
те.

4.5.3  Иные факторы, которые могут являться существенными для определе-
ния того, кого следует отнести к объекту Целевого тестирования, могут 
существенно различаться от одного вида спорта к другому, в зависимо-
сти от особенностей того или иного вида спорта. Тем не менее, к переч-
ню факторов, которые целесообразно принимать во внимание, вероятно, 
могут быть отнесены некоторые или все из перечисленных ниже типов 
поведения Спортсмена/факторов, указывающих на возможное приме-
нение допинга/повышенный риск применения допинга:

a) предшествующие случаи нарушения антидопинговых правил/история 
тестирования, включая возможные отклоняющиеся от нормы биологи-
ческие параметры (параметры крови, стероидные профили и др.);

b) история спортивных результатов, включая, в частности, неожиданные 
значительные улучшения результатов, и/или стабильно высокие спор-
тивные результаты при отсутствии убедительной статистики Тестиро-
вания в соответствующий период;
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a) неоднократные случаи Нарушения требований к предоставлению ин-
формации о местонахождении;

a) подозрительные схемы предоставления Информации о местонахожде-
нии (например, обновление Информации о местонахождении в «послед-
нюю минуту»)

b) перемещение в труднодоступное место пребывания или указание труд-
нодоступного места тренировок;

c) снятие с Соревнований или непринятие участия в Соревнованиях, на ко-
торые Спортсмен был заявлен;

b) сотрудничество с третьей стороной (такой как иной Спортсмен, тренер 
или врач), которая ранее фигурировала в делах о нарушении антидопин-
говых правил;

d) травма;

e) возраст/период спортивной карьеры (например, переход от уровня юни-
оров к уровню взрослых, скорый срок окончания действия контракта, 
приближение к периоду завершения спортивной карьеры);

f) финансовые стимулы улучшения спортивных результатов, такие призо-
вые деньги либо перспективы работы со спонсорами; и/или

g) заслуживающая доверия информация, полученная от третьей стороны, 
либо специальные данные, собранные Антидопинговой организацией 
или полученные ею от третьей стороны в соответствии с Разделом 11.0 
Международного стандарта по тестированию и расследованиям.

4.5.4 К Тестированию, не относящемуся к Целевому тестированию, должен 
применяться метод Случайной выборки, при этом процедуры выборки 
должны фиксироваться при помощи специальной системы документов. 
Случайная выборка может быть либо абсолютно случайной (не учиты-
вает никакие заранее определенные критерии, а имена Спортсменов 
выбираются произвольно из списка или пула имен Спортсменов), либо 
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взвешенной (когда выборка осуществляется по упорядоченным спискам 
Спортсменов, составленных с учетом заранее определенных критериев, 
что служит увеличению или уменьшению шансов выборки). Взвешен-
ная Случайная выборка должна осуществляться в соответствии с зара-
нее определенными критериями и может учитывать факторы, перечис-
ленные в Статье 4.5.3 (где это применимо), с целью обеспечения попа-
дания в выборку большего процента Спортсменов из категории риска.

[Комментарий к 4.5.4: В дополнение к функции выявления случаев нарушения антидопинго-

вых правил Тестирование посредством метода Случайной выборки может иметь значимую 
превентивную роль, а также содействовать поддержанию положительного имиджа Спор-

тивного мероприятия.]

4.5.5 Во избежание сомнений, независимо от разработанных критериев выбо-
ра Спортсменов для Тестирования, и в частности, для Целевого тести-
рования Спортсменов, а также несмотря на то, что по общему правилу 
Тестирование должно проводиться в промежуток с 5.00 утра до 11.00 
вечера, за исключением случаев, когда существуют допустимые основа-
ния для проведения Тестирования в ночное время, остается в силе фун-
даментальный принцип (согласно положению Статьи 5.2 Кодекса), со-
гласно которому Антидопинговая организация, уполномоченная про-
водить Тестирование Спортсмена, вправе потребовать от Спортсмена 
предоставить Пробу в любое время и в любом месте, независимо от то-
го, был ли выбор Спортсмена для Тестирования осуществлен в соот-
ветствии или нет с такими критериями. Соответственно, Спортсмен не 
вправе отказаться от прохождения процедуры сдачи Пробы на том осно-
вании, что такое Тестирование не предусмотрено Планом распределе-
ния тестов Антидопинговой организации и/или проводится не в проме-
жуток времени с 5.00 утра до 11.00 вечера, и/или по той причине, что 
к Спортсмену не применимы заданные критерии отбора Спортсменов 
для Тестирования, или поскольку Спортсмен не должен был быть ото-
бран для Тестирования по иным основаниям.

4.6  Определение приоритетности различных типов Тестирования

4.6.1 Основываясь на процедурах оценки риска и определения приоритетности, опи-
санных в Статьях с 4.2 по 4.5, с учетом имеющихся специальных данных Антидо-
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пинговая организация обязана определить, в какой степени необходимо реализовать 
каждый из указанных ниже типов Тестирования для целей наиболее эффективно-
го выявления и предотвращения допинговых практик в соответствующих виде(ах) 
спорта, дисциплине(ах) и/или стране(ах):

a) Соревновательное Тестирование и Внесоревновательное Тестирование;

i) В видах спорта и/или дисциплинах, для которых по экспертным 
оценкам высока вероятность риска применения допинга во Внесо-
ревновательные периоды, приоритетность должна быть отдана Вне-
соревновательному Тестированию и значительная часть доступ-
ных ресурсов Тестирования должна быть реализована Внесоревно-
вательно. Тем не менее, равно должен реализовываться существен-
ный объем Соревновательного Тестирования.

ii) В видах спорта и/или дисциплинах, для которых по оценкам экс-
пертов вероятность риска применения допинга во Внесоренователь-
ные периоды является низкой (а именно, в связи с которыми может 
быть четко продемонстрирована низкая степень вероятности того, 
что применение допинга Внесоревновательно способно улучшить 
спортивные результаты или обеспечить иные не допустимые в со-
ответствии со спортивными правилами преимущества), приоритет-
ность должна быть отдана Соревновательному Тестированию и зна-
чительная часть доступных ресурсов Тестирования должна быть ре-
ализована Соревновательно. Тем не менее, равно должен реализо-
вываться определенный объем Тестирования во Внесоревнователь-
ный период, который должен быть пропорционален риску приме-
нения допинга Внесоревновательно в таких виде спорта/дисципли-
не. В единичных исключительных случаях, а именно в отношении 
ограниченного перечня видов спорта и/или дисциплин, когда было 
объективно установлено, что в связи с ними не существует суще-
ственного риска применения допинга во Внесоревновательные пе-
риоды, Внесоревновательное Тестирование может не проводиться.

b) Тестирование с отбором Проб мочи;

c) Тестирование с отбором Проб крови; и Тестирование, требующее дли-
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тельного профилирования данных, а именно программа Биологического 
паспорта Спортсмена.

4.6.2 Кроме как в исключительных и оправданных особыми обстоятельства-
ми случаях, все Тестирование должно осуществляться Без предвари-
тельного уведомления:

a) В связи с Соревновательным Тестированием схема выбора Спортсме-
нов для Тестирования на основании занятых ими мест может быть из-
вестна заранее. Однако до момента уведомления Спортсмену не долж-
ны сообщаться результаты процедуры выбора Спортсмена для Тести-
рования методом Случайной выборки из именного списка Спортсме-
нов/по занятому месту.

b) Все Внесоревновательное Тестирование должно осуществляться Без 
предварительного уведомления, кроме как в исключительных и оправ-
данных особыми обстоятельствами случаях.

4.6.3 В целях обеспечения принципа проведения Тестирования Без предва-
рительного уведомления Организация, ответственная за инициирова-
ние и проведение Тестирования (и Организация, ответственная за отбор 
Проб, если она отличается от Организации, ответственной за иницииро-
вание и проведение Тестирования), обязана принимать меры, которые 
смогут гарантировать, что решения о выборе Спортсменов для Тести-
рования до начала процедуры Тестирования сообщаются исключитель-
но тем лицам, которым необходимо о них знать, чтобы такое Тестирова-
ние могло состояться.

4.7  Анализ Проб

4.7.1 Антидопинговые лаборатории должны поручать лабораториям прово-
дить анализ отобранных данными организациями Проб по программе, 
отвечающей специфике относящихся к их юрисдикции вида спорта/дис-
циплины/страны. В соответствии со Статьей 6.4 Кодекса изначальным 
условием является обязанность Антидопинговых организаций организо-
вывать анализ всех отбираемых от их имени Проб в соответствии с пе-
речнями типов анализа Проб, предусмотренными Техническим регла-
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ментом, на который ссылается Статья 5.4.1 Кодекса; однако (а) во всех 
случаях они вправе поручить лабораториям провести анализ таких Проб 
по программе, расширенной по отношению к перечням типов анализа 
Проб, предусмотренным Техническим регламентом; и (б) они также 
вправе поручить лабораториям провести анализ части или всех отобран-
ных от их имени Проб по программе, сокращенной по отношению к пе-
речням типов анализа Проб, предусмотренных Техническим регламен-
том, в случаях когда ВАДА сочло достаточно убедительными их доводы, 
что в связи со спецификой относящихся к их юрисдикции вида спорта 
или дисциплины, или страны (в зависимости от обстоятельств), что от-
ражено в Плане распределения тестов соответствующих организаций, 
будет уместным применение программы анализа Проб, сокращенной 
по отношению к перечням типов анализа Проб, предусмотренных Тех-
ническим регламентом.

4.7.1 ВАДА вправе согласовать проведение анализа Проб по программе, со-
кращенной по отношению к перечню типов анализа Проб, предусмо-
тренного Техническим регламентом, если оно сочтет достаточно убеди-
тельными доводы, что такой подход обеспечит максимально целесоо-
бразное, эффективное и продуктивное использование доступных ресур-
сов Тестирования.

4.7.2 Антидопинговая организация обязана включать в свой План распреде-
ления тестов положения о хранения Проб и документации, относящей-
ся к отбору таких Проб, обеспечивающие возможность дополнительно-
го анализа таких Проб в более поздний период в соответствии со Ста-
тьей 6.5 Кодекса. Данные положения должны находиться в соответствии 
с требованиями Международного стандарта для лабораторий и Между-
народного стандарта по защите неприкосновенности частной жизни 
и персональных данных и должны учитывать цели анализа Проб, изло-
женные в Статье 6.2 Кодекса, а также (не ограничиваясь ими) включать 
следующие элементы:

a) Рекомендации лаборатории;

b) Возможную потребность в проведении рестроспективного анализа 
в связи с программой Биологического паспорта спортсмена;
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c) Новые лабораторные методы определения запрещенных субстанций 
и (или) запрещенных методов, введение которых планируется в ближай-
шем будущем, перспективные в связи со Спортсменом, видом спорта и/
или дисциплиной; и/или

d) Пробы, отобранные у Спортсменов, к которым применимы часть или 
все критерии «высокой рисковости», изложенные в Статье 4.5.

4.8  Сбор информации о местонахождении

4.8.1 Получение информации о местонахождении не является самоцелью, но, 
скорее, средством достижения цели, а именно средством результативной 
и эффективной организации Тестирования Без предварительного уве-
домления. Таким образом, когда Антидопинговая организация опреде-
лила, что необходимо провести Тестирование (включая Внесоревнова-
тельное Тестирование) определенных Спортсменов, далее она должна 
оценить, какой объем информации о местонахождении этих Спортсме-
нов ей необходим для целей проведения такого Тестирования эффектив-
но и без предварительного уведомления. Антидопинговая организация 
должна собирать все данные о местонахождении Спортсменов, которые 
ей необходимы для проведения эффективного и результативного Тести-
рования согласно ее Плану распределения тестов. Она не вправе соби-
рать данные в объеме более необходимого для осуществления указан-
ной цели.

[Комментарий к 4.8.1: В соответствии со Статьей 5.6 Кодекса информация о местона-

хождении, собираемая Антидопинговой организацией, может быть использована для целей 
планирования, координирования или проведения Допинг-контроля, в связи с интерпретацией 
Биологического паспорта спортсмена или иных результатов лабораторного анализа, в про-

цедурах расследования случаев возможного нарушения антидопинговых правил, и/или в обви-

нительных процедурах в связи с нарушением антидопинговых правил. Кроме того, сбор ин-

формации о местонахождении может иметь полезное превентивное действие.]

4.8.2 Прежде всего Антидопинговой организации следует определить, долж-
на ли информация о местонахождении предоставляться Спортсме-
ном либо, в качестве возможной альтернативы, ее возможно получить 
из других источников. Например, если Соревнования и/или трениров-
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ки в определенном виде спорта организуются и проводятся на коллек-
тивной основе, и реже на индивидуальной основе, и подразумевают Ко-
мандные виды деятельности, то Международная федерация или Нацио-
нальная антидопинговая организация вправе (полностью на свое усмо-
трение) принять решение, что в связи с периодами таких Командных 
видов деятельности достаточно получать информацию о местонахожде-
нии от команды Спортсмена, не требуя от Спортсмена предоставлять 
более подробную информацию на соответствующие периоды времени. 
В подобных случаях, однако, в те периоды, на которые не запланирова-
но Командных видов деятельности, либо если Спортсмен не принима-
ет участие в Командных видах деятельности, Спортсмена могут обязать 
предоставлять более детализированную информацию о его местонахож-
дении, которая обеспечит возможность проведения Тестирования Спор-
тсмена Без предварительного уведомления в эти периоды времени.

4.8.1 Антидопинговая организация может определить, что ей необходимо 
больше информации о местонахождении в связи с определенными груп-
пами Спортсменов, нежели по иным группам. В этом случае ей необхо-
димо рассмотреть возможность выстраивания «пирамиды», основанной 
на оценке риска и проставлении приоритетов в соответствии с принци-
пами, изложенными в Статьях 4.2-4.5. В соответствии с данным подхо-
дом Спортсмены будут отнесены к различным группам в зависимости 
от степени приоритетности Тестирования таких Спортсменов. Приме-
нительно к каждой группе Спортсменов Антидопинговая организация 
должна определить, какой объем информации о местонахождении ей не-
обходим для эффективной и результативной реализации объема Тести-
рования, предусмотренного для соответствующих Спортсменов Пла-
ном распределения тестов.

[Комментарий к 4.8.3: Например, Антидопинговая организация может выделить в своем 
Плане распределения тестов пирамиду, образованную различными группами Спортсменов, 
включающую (i) нижний ярус, куда будут отнесены Спортсмены, для поиска которых с це-

лью Тестирования согласно Плану распределения тестов требуется предоставление ими 
лишь ограниченного объема информации о местонахождении либо вообще не требуется 
предоставление ими информации о местонахождении, (ii) более высокие ярусы (включаю-

щие группы Спортсменов, от которых требуется получить больше информации о место-

нахождении, поскольку из других источников доступно лишь немного информации, которая 



4.0 Планирование эффективного Тестирования

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 59

могла бы содействовать их поиску с целью проведения Тестирования, включая Внесоревно-

вательное Тестирование), и (iii) верхний ярус, представляющий группу Спортсменов, от ко-

торых требуется предоставление наибольшего объема информации о местонахождении, 
поскольку в отношении данных Спортсменов со значительной степенью вероятности бу-

дет проводиться наибольший объем Тестирования (включая Внесоревновательное Тестиро-

вание), в то время как доступный из других источников объем информации об их местона-

хождении является недостаточным для определения их местонахождения с целью проведе-

ния такого Тестирования. Верхний ярус должен включать Спортсменов, показывающих вы-

сокие спортивные результаты (например, претендентов на награды на национальном и/или 
международном уровне), Спортсменов, в отношении которых ведется программа Биологи-

ческого паспорта спортсмена, и Спортсменов в категории наибольшего риска допинга: см. 
Статью 4.5. В соответствии со Статьей 4.8.4 группа Спортсменов, представляющая дан-

ный верхний ярус, должна войти в состав Регистрируемого пула тестирования (после че-

го к таким Спортсменам начнут применяться требования Статьи 2.4 Кодекса о Порядке 
предоставления информации о местонахождении), за исключением случаев, когда Антидо-

пинговая организация с очевидностью способна получать достаточную информацию о ме-

стонахождении таких Спортсменов иными способами.

Такая свобода действий предусмотрена, в частности, с целью дать Антидопинго-
вым организациям возможность работать с пулами Спортсменов, от которых они 
будут получать определенный объем информации о местонахождении, не обяза-
тельно соответствующей требованиям Статьи 2.4 Кодекса о Порядке предостав-
ления информации о местонахождении, но являющейся, тем не менее, полезной ин-
формацией, которая может быть использована в целях повышения эффективно-
сти программы Тестирования Антидопинговой организации. Например, Междуна-
родная федерация или Национальная антидопинговая организация могут решить, 
что им необходимо реализовать некий объем Тестирования определенной группы 
Спортсменов во Внесоревновательный период в виде спорта, в котором соревнова-
ния и/или тренировки организуются и проводятся с участием команд, и реже на ин-
дивидуальной основе, но что они могут провести Тестирование эффективно и при 
соблюдении принципа Тестирования без предварительного уведомления, используя 
доступную им информацию о местонахождении Спортсменов как членов команды, 
участвующих в Командных видах деятельности. Однако если такой информации 
о местонахождении команды оказывается недостаточно для проведения заплани-
рованного Тестирования соответствующих Спортсменов эффективно и Без пред-
варительного уведомления и, напротив, для проведения такого Тестирования необ-
ходимо обязать Спортсменов выполнять требования Статьи 2.4 Кодекса о Поряд-
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ке предоставления информации о местонахождении, то Международная федера-
ция или Национальная антидопинговая организация должны включить таких Спор-
тсменов в свой Регистрируемый пул тестирования.

Если Спортсмен, отнесенный к ярусу ниже яруса Регистрируемого пула тести-
рования, нарушает требования о предоставлении информации о местонахожде-
нии, действующие в отношении его/ее группы Спортсменов, то соответствующая 
Международная федерация или Национальная антидопинговая организация долж-
ны оценить целесообразность перемещения Спортсмена в группу более высокого 
яруса и его/ее включения в Регистрируемый пул тестирования.]

4.8.4 Если Международная федерация или Национальная антидопинговая 
организация планирует отбирать у определенных Спортсменов три или 
более Проб в год во Внесоревновательный период, то она должна вклю-
чить таких Спортсменов в Регистрируемый пул тестирования (в этом 
случае у них появляется обязательство выполнять требования Статьи 2.4 
Кодекса о Порядке предоставления информации о местонахождении), за 
исключением случаев, когда она с очевидностью может иными способа-
ми получать информацию о местонахождении, достаточную для прове-
дения эффективного и результативного Тестирования Без предваритель-
ного уведомления.

[Комментарий 4.8.4: Каждая Международная федерация и каждая Национальная анти-

допинговая организация вправе определять, независимо от другой, (а) какой объем Внесо-

ревновательного Тестирования она хотела бы проводить в отношении относящегося(ихся) 
к ее юрисдикции вида(ов) спорта, и (б) необходимо ли обязывать Спортсменов, в отноше-

нии которых она решает проводить Тестирование, выполнять требования Статьи 2.4 Ко-

декса о Порядке предоставления информации о местонахождении, чтобы она могла про-

водить запланированное Тестирование данных Спортсменов эффективно и результатив-

но, и Без предварительного уведомления, либо, напротив, что информация о местонахож-

дении, достаточная для проведения такого Тестирования, может быть получена иными 
способами и нет необходимости накладывать на соответствующих Спортсменов обяза-

тельства, предусмотренные Статьей 2.4 Кодекса о Порядке предоставления информации 
о местонахождении. Антидопинговая организация обязана при необходимости продемон-

стрировать, что ею проведена должная оценка возможных рисков и определены приори-

теты в соответствии со Статьями с 4.2 по 4.5, и что ею были применены соответству-

ющие критерии, основанные на результатах такой оценки. В частности, Антидопинговая 
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организация, План распределения тестов которой включает Тестирование во Внесоревно-

вательный период, обязана вести Регистрируемый пул тестирования Спортсменов, кото-

рые будут обязаны выполнять требования Статьи 2.4 Кодекса о Порядке предоставления 
информации о местонахождении, за исключением случаев, когда она может продемонстри-

ровать, что она способна определять местонахождение соответствующих Спортсменов 
для целей Тестирования Без предварительного уведомления в любой момент Внесоревнова-

тельного периода без обязывания их соблюдать требования Статьи 2.4 Кодекса о Порядке 
предоставления информации о местонахождении. Однако во всех случаях в Регистрируемый 
пул тестирования не должны быть включены Спортсмены сверх тех, кого соответствую-

щая Международная федерация или Национальная антидопинговая организация планирует 
тестировать (самостоятельно или в рамках программы, согласованной с иными Антидо-

пинговыми организациями, обладающими Полномочиями проводить Тестирование данных 
Спортсменов) во Внесоревновательный период минимум три раза в год.]

4.8.5 Антидопинговые организации, обладающие Полномочиями проводить 
Тестирование Спортсмена, включенного а Регистрируемый пул тести-
рования, должны проводить Внесоревновательное Тестирование такого 
Спортсмена, используя информацию о местонахождении, предоставля-
емую Спортсменом в соответствии с требованиями Статьи 2.4 Кодекса 
о Порядке предоставления информации о местонахождении. Любой та-
кой Спортсмен, три раза в пределах периода в 12 (двенадцать) месяцев 
не выполнивший требования к предоставлению информации о местона-
хождении (Случай невыполнения требований к предоставлению инфор-
мации о местонахождении) и/или не обеспечивший свою доступность 
для Тестирования в соответствии с такой информацией о местонахож-
дении (Пропущенный тест), признается совершившим нарушение анти-
допинговых правил по Статье 2.4 Кодекса.

4.8.6 Если для сбора информации о местонахождении Спортсменов, вклю-
ченных в Регистрируемый пул тестирования, используется АДАМС, то 
имена таких Спортсменов будут автоматически доступны ВАДА и иным 
уполномоченным Антидопинговым организациям, в соответствии с тре-
бованиями Статьи 5.6 Кодекса. В иных случаях, однако, в целях обе-
спечения соответствия Статье 5.6 Кодекса каждая Международная фе-
дерация и каждая Национальная антидопинговая организация обязана 
в письменной форме сообщать в ВАДА, в Международную федерацию/
Национальную антидопинговую организацию (в зависимости от обстоя-



ЧАСТь ВТОРАя:  
СТАНДАРТЫ ПО ТЕСТИРОВАНИю

62 Всемирный антидопинговый кодекс

тельств) и в иные Антидопинговые организации, обладающие Полномо-
чиями проводить Тестирование данных Спортсменов, критерии, кото-
рые она использует для определения списка Спортсменов для включе-
ния в Регистрируемый пул тестирования и/или список Спортсменов, 
отвечающих данным критериям и таким образом включенных в ее Реги-
стрируемый пул тестирования.

[Комментарий к 4.8.6: Не существует требования, что Национальная антидопинговая ор-

ганизация обязана включать в свой Регистрируемый пул тестирования тех относящихся 
к ее юрисдикции Спортсменов, которые состоят в Регистрируемом пуле тестирования их 
Международных федераций, или наоборот. Ни при каких обстоятельствах, однако, нельзя 
требовать от Спортсмена предоставлять отдельные файлы с информацией о местона-

хождении нескольким Антидопинговым организациям. Вместо этого, если Спортсмен от-

несен к группе одного яруса его/ее Международной федерацией и к группе другого яруса его/
ее Национальной антидопинговой организацией, он(а) должен(на) выполнять требования 
о предоставлении информации о местонахождении, предъявляемые к той группе Спортсме-

нов, для которой эти требования являются более высокими, а все Антидопинговые орга-

низации, обладающие Полномочиями проводить его/ее Тестирование, вправе иметь доступ 
к такой информации в целях определения его/ее местонахождения для проведения Тестиро-

вания.]

4.8.7 Каждая Международная федерация и каждая Национальная антидопин-
говая организация обязана регулярно пересматривать и при необходи-
мости обновлять используемые ею критерии включения Спортсменов 
в Регистрируемый пул тестирования для обеспечения эффективной ре-
ализации цели их применения с учетом изменяющихся условий, а имен-
но их способности охватить всех объективно подходящих для включе-
ния в такой пул Спортсменов. Она в том числе должна учитывать кален-
дарь Соревнований на соответствующий период. Например, может ока-
заться целесообразным изменение или увеличение числа Спортсменов 
в Регистрируемом пуле тестирования в преддверии Олимпийских или 
Паралимпийских игр, или Чемпионата мира.

4.8.8 Кроме того, каждая Международная федерация и Национальная анти-
допинговая организация обязана время от времени (но не реже, чем еже-
квартально) пересматривать список Спортсменов в ее Регистрируемом 
пуле тестирования с целью удостовериться, что каждый состоящий 
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в списке Спортсмен продолжает соответствовать применимым крите-
риям. Спортсмены, которые более не соответствуют критериям, долж-
ны быть исключены из Регистрируемого пула тестирования, а Спор-
тсмены, которые попали в группу, соответствующую критериям, долж-
ны быть добавлены в Регистрируемый пул тестирования. Антидопин-
говая организация обязана незамедлительно сообщить таким Спортсме-
нам об изменении их статуса и обеспечить доступность нового списка 
Спортсменов, включенных в Регистрируемый пул тестирования, в со-
ответствии со Статьей 4.8.6.

4.8.9 В связи с периодами, когда Организация, ответственная за проведение 
Крупного спортивного мероприятия, получает Полномочия проводить 
Тестирование Спортсменов:

a) если Спортсмены состоят в Регистрируемом пуле тестирования, то Ор-
ганизация, ответственная за проведение Крупного спортивного меро-
приятия, вправе получить доступ к их Информации о местонахождении 
на соответствующий период для целей проведения их Тестирования;

b) если Спортсмены не состоят в Регистрируемом пуле тестирования, то 
Организация, ответственная за проведение Крупного спортивного ме-
роприятия, вправе установить правила, применимые к данному Спор-
тивному мероприятию, в соответствии с которыми Спортсмены будут 
обязаны предоставлять на соответствующий период такую информацию 
о своем местонахождении, которую данная организация сочтет необхо-
димой и уместной для целей проведения их Тестирования.

4.9  Координирование деятельности с другими Антидопинговыми организациями

4.9.1 Антидопинговые организации обязаны координировать свою деятель-
ность в области Тестирования с деятельностью других Антидопинго-
вых организаций, имеющих общие с ними области Полномочий по про-
ведению Тестирования, с целью достижения максимально возможной 
эффективности таких действий каждой из сторон и во избежание необо-
снованного многократного Тестирования одних и тех же Спортсменов. 
В частности:
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a) Антидопинговые организации должны проводить консультации с дру-
гими Антидопинговыми организациями с целью координирования де-
ятельности по Тестированию и предотвращения ее дублирования. Чет-
кое согласование функций и обязанностей в связи Тестированием в рам-
ках Спортивного мероприятия должно быть проведено заблаговремен-
но в соответствии со Статьей 5.3 Кодекса. В случаях когда достижение 
такого согласия невозможно, ВАДА вправе решать споры в соответствии 
с принципами, изложенными в Приложении J — Тестирование в связи 
со Спортивными мероприятиями.

a) Антидопинговые организации обязаны, без необоснованного промедле-
ния, обеспечивать доступ к информации о завершенном ими Тестиро-
вании другим уполномоченным Антидопинговым организациям посред-
ством АДАМС или иной одобренной ВАДА системы.

4.9.2 Антидопинговые организации вправе привлекать по договору другие 
Антидопинговые организации или третьи стороны для выполнения 
ими функций Организаций, ответственных за отбор Проб, от их име-
ни. В условиях договора поручающая Антидопинговая организация (ко-
торой для целей настоящей статьи будет являться Организация, ответ-
ственная за инициирование и проведение Тестирования) вправе уточ-
нить, как действия, которые согласно Международному стандарту по те-
стированию и расследованиям Организацией, ответственной за отбор 
Проб, могут осуществляться на ее усмотрение, должны исполняться ею 
при отборе Проб от имени поручающей организации.

[Комментарий к 4.9.2: Например, Международный стандарт по тестированию и расследо-

ваниям предоставляет свободу действий в отношении установления перечня критериев, ко-

торые должны служить подтверждению личности Спортсмена (Статья 5.4.3), в отноше-

нии обстоятельств, допускающих отсрочку явки на Пункт допинг-контроля (Статья 5.4.4), 
в отношении установления перечня критериев, которые должны обеспечивать хранение 
каждой отобранной Пробы способом, обеспечивающим ее неприкосновенность, подлин-

ность и безопасность до момента вывоза с Пункта допинг-контроля (Статья 8.3.1), в от-

ношении лиц, которые вправе присутствовать во время Процедуры отбора Пробы (Статья 
6.3.3), и в отношении инструкции, которой должен следовать ИДК для установления, суще-

ствуют ли исключительные обстоятельства, требующие прекращения Процедуры отбора 
Пробы без отбора Пробы Достаточной для анализа плотности (Статья G.4.6).]
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4.9.3 Антидопинговые организации обязаны проводить консультации и взаимодей-
ствовать между собой, с ВАДА, а также с правоохранительными и иными уполномо-
ченными органами в связи с получением, поиском и обменом информацией и спе-
циальными данными, которые могут быть использованы при обосновании Плана 
распределения тестов, в соответствии с Разделом 11.0 Международного стандарта 
по тестированию и расследованиям.

5.0  Уведомление Спортсменов

5.1  Цель

Обеспечить соблюдение предусмотренной Статьей 5.4.1 процедуры уведомления 
выбранного для Тестирования Спортсмена о необходимости сдать Пробу, обеспе-
чить соблюдение прав Спортсмена, исключить возможность манипуляции с Проба-
ми и обеспечить должное документирование процедуры уведомления.

5.2  Общие положения

Процедура уведомления Спортсмена начинается в момент, когда Организация, от-
ветственная за отбор Проб, предприняла первые действия по уведомлению вы-
бранного для Тестирования Спортсмена, и завершается в момент прибытия Спор-
тсмена на Пункт допинг-контроля или при передаче в Организацию, ответствен-
ную за инициирование и проведение Тестирования, информации о возможном слу-
чае Невыполнения Спортсменом требований процедуры Допинг-контроля. Основ-
ные компоненты процедуры уведомления:

a) назначение ИДК, Шаперонов и другого Персонала по отбору Проб;

b) определение местонахождения Спортсмена и удостоверение его/ее лич-
ности;

c) информирование Спортсмена о том, что он/она выбран(а) для сдачи 
Пробы, а также о его/ее правах и обязанностях;

d) в связи с Тестированием Без предварительного уведомления обеспечить 
непрерывное сопровождение Спортсмена с момента его/ее уведомле-
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ния до прибытия на место, определенное в качестве Пункта Допинг-
контроля; и документирование процедуры уведомления или попытки 
уведомления.

5.3 Требования к подготовке процедуры уведомления Спортсменов

5.3.1  Кроме как в исключительных и оправданных особыми обстоятельства-
ми случаях, отбор Проб должен проводиться в рамках Тестирования Без 
предварительного уведомления.

[Комментарий к Статье 5.3.1: Национальная федерация или иная организация не вправе 
требовать, чтобы ее предварительно уведомляли о Тестировании относящихся к ее юрис-

дикции Спортсменов, чтобы она могла обеспечить присутствие при таком Тестировании 
своего представителя.]

5.3.2 Для проведения или оказания помощи в проведении Процедуры отбо-
ра Проб Организация, ответственная за отбор Проб, обязана назначать 
и наделять необходимыми полномочиями Персонал по отбору Проб, об-
ученный для выполнения поручаемых обязанностей, не имеющий кон-
фликта интересов в связи с результатами процедуры отбора Проб и яв-
ляющийся совершеннолетним.

5.3.3 Персонал по отбору Проб должен иметь при себе официальные доку-
менты, предоставленные Организацией, ответственной за отбор Проб, 
удостоверяющие их полномочия на отбор Пробы у Спортсмена, та-
ким документом может быть доверенность от Организации, ответствен-
ной за инициирование и проведение Тестирования. ИДК также обяза-
ны иметь при себе дополнительный документ, удостоверяющий их лич-
ность, в котором должны быть указаны имя и фамилия ИДК, его/ее фо-
тография (например, удостоверение, выданное Организацией, ответ-
ственной за отбор Проб, водительское удостоверение, карточка меди-
цинского страхования, паспорт или иное действительное удостоверение 
личности) и срок действия данного документа.

5.3.4 Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестиро-
вания, либо, в иных случаях, Организация, ответственная за отбор Проб, 
обязаны установить критерии подтверждения личности Спортсме-
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на, выбранного для сдачи Пробы. Это гарантирует, что уведомлен был 
именно тот Спортсмен, который выбран для сдачи Пробы. Способ под-
тверждения личности Спортсмена должен быть отмечен в протоколе 
Допинг-контроля.

5.3.5 Организация, ответственная за отбор Проб, ИДК или Шаперон, в зави-
симости от обстоятельств, должны установить местонахождение вы-
бранного Спортсмена и продумать метод и время уведомления, прини-
мая во внимание особенности вида спорта, Соревнований, тренировоч-
ной сессии и т.д., а также иные сопутствующие обстоятельства.

5.3.6 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана утвердить систему 
детальной записи обстоятельств попытки(ок) уведомления Спортсмена 
и ее (их) результата(ов).

5.3.7 Спортсмен должен быть первым уведомлен о том, что он/а выбран(а) 
для сдачи Проб(ы), за исключением тех случаев, когда, как это преду-
смотрено в Статье 5.3.8, необходим предварительный контакт с третьей 
стороной.

5.3.8 Организация, ответственная за отбор Проб, ИДК или Шаперон, в зави-
симости от обстоятельств, должны принять решение о необходимости 
до уведомления Спортсмена информировать третью сторону, в тех слу-
чаях когда Спортсмен является Несовершеннолетним (согласно При-
ложению С — Модификации для Несовершеннолетних Спортсме-
нов), имеет инвалидность (согласно Приложению B — Модификации 
для Спортсменов с инвалидностью) или когда для уведомления требу-
ются и доступны услуги переводчика.

[Комментарий к Статье 5.3.8: При проведении Соревновательного Тестирования допу-

стимым является уведомление третьей стороны о том, что будет проводиться Тестиро-

вание Несовершеннолетних Спортсменов или Спортсменов с инвалидностью, в тех случа-

ях, когда это необходимо в целях упрощения для Персонала по отбору Проб подтвержде-

ния личности выбранного(ых) для Тестирования Спортсмена(ов) и уведомления такого(их) 
Спортсмена(ов) о необходимости сдать Пробу. Однако если в подобном содействии нет не-

обходимости, то уведомление третьей стороны (например, врача команды) о проведении 
Допинг-контроля не является обязательным. Во всех случаях уведомление третьей сторо-
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ны должно проводиться с соблюдением необходимых мер предосторожности и конфиден-

циальности, чтобы исключить риск получения Спортсменом предварительного уведомления 
о том, что он(а) выбран(а) для сдачи Пробы. Как правило, в случае необходимости третья 
сторона может быть проинформирована в момент завершения Соревнования, в котором 
участвует Спортсмен, либо как можно ближе к концу Соревнования.]

5.4  Требования к уведомлению Спортсменов

5.4.1  После установления первого контакта Организация, ответственная за 
отбор Проб, ИДК или Шаперон, в зависимости от обстоятельств, долж-
ны удостовериться в том, что Спортсмен и/или третья сторона (где необ-
ходимо в соответствии со Статьей 5.3.8), проинформированы:

a) о том, что Спортсмену необходимо пройти процедуру сдачи Пробы;

b) о том, какая организация отвечает за инициирование и проведение Те-
стирования;

c) о типе Проб(ы) и условиях, которые должны быть соблюдены до взятия 
Проб(ы).

d) О правах Спортсмена, включая:

(i) право на сопровождение представителем и, если таковой имеется, 
переводчиком в соответствии со Статьей 6.3.3(а);

(ii) право на получение дополнительной информации о процедуре от-
бора Пробы;

(iii) право просить об отсрочке явки на Пункт Допинг-контроля при 
наличии уважительных причин; и (iv) право требовать применения 
модификаций в соответствии с Приложением B — Модификации 
для Спортсменов с инвалидностью.

e) Об обязанностях Спортсмена, включая требования:

(i) оставаться под непосредственным наблюдением ИДК/Шаперо-



5.0 уведомление Спортсменов

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 69

на в течение всего периода с момента первого контакта со стороны 
ИДК/Шаперона и до завершения процедуры отбора Проб;

(ii) предоставить документ, удостоверяющий личность, в соответствии 
со Статьей 5.3.4;

(iii) выполнять требования процедуры Допинг-контроля (Спортсмен 
также должен быть проинформирован о возможных Последствиях 
Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля); и (iv) не-
замедлительно явиться для сдачи Пробы, за исключением случаев, 
когда имеются уважительные причины для отсрочки явки, в соот-
ветствии со Статьей 5.4.4.

f) о расположении Пункта Допинг-контроля;

g) о том, что, если Спортсмен решает принять какую-либо пищу или жид-
кость до сдачи Пробы, он/а делает это на свой страх и риск;

h) о необходимости избегать чрезмерного употребления жидкости, по-
скольку это может привести к тому, что для сдачи Пробы, соответствую-
щей лабораторным требованиям, понадобится больше времени; и о том, 
что Проба мочи, предоставленная Спортсменом Персоналу по отбору 
Проб, должна быть получена в результате первого мочеиспускания с мо-
мента уведомления, то есть Спортсмен не должен производить мочеи-
спускание в душе или в другом месте до сдачи Пробы Персоналу по от-
бору Проб.

5.4.2 После установления личного контакта ИДК/Шаперон должен:

a) в течение всего времени с момента установления личного контакта со 
Спортсменом и до момента, когда Спортсмен покинет Пункт Допинг-
контроля по завершении Процедуры отбора Пробы, держать Спортсме-
на в поле зрения;

b) представиться Спортсмену, предоставив документы, на которые ссы-
лается Статья 5.3.3; и удостовериться в личности Спортсмена в соот-
ветствии с критериями, установленными в Статье 5.3.4. Случаи, когда 
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личность Спортсмена была подтверждена иным способом либо не мог-
ла быть подтверждена, должны быть задокументированы и о них долж-
на быть проинформирована Организация, ответственная за инициирова-
ние и проведение Тестирования. В случаях, когда личность Спортсме-
на не может быть подтверждена в соответствии с критериями, установ-
ленными Статьей 5.3.4, Организация, ответственная за инициирование 
и проведение Тестирования, должна определить, есть ли необходимость 
в расследовании данного факта в соответствии с Приложением A — Рас-
следование возможного случая Невыполнения требований процедуры 
Допинг-контроля.

5.4.3 ИДК/Шаперон должен получить подпись Спортсмена на соответству-
ющем бланке в подтверждение получения им/ею уведомления и согла-
сия выполнять требования процедуры Допинг-контроля. Если Спор-
тсмен отказывается расписаться в получении уведомления или избега-
ет уведомления, ИДК/Шаперон должен, если это возможно, сообщить 
Спортсмену о Последствиях отказа от прохождения процедуры Допинг-
контроля или невыполнения требований процедуры Допинг-контроля, 
а Шаперон (если он не является ИДК) должен незамедлительно сооб-
щить обо всех существенных обстоятельствах данной попытки уведом-
ления ИДК. Если это возможно, ИДК должен продолжить процедуру от-
бора Пробы. ИДК обязан составить подробный отчет с указанием всех 
фактов и доложить об обстоятельствах происшедшего Организации, от-
ветственной за инициирование и проведение Тестирования. Организа-
ция, ответственная за инициирование и проведение Тестирования, обя-
зана предпринять действия, предписанные Приложением A — Расследо-
вание возможного случая Невыполнения требований процедуры Допинг-
контроля.

5.4.4  ИДК/Шаперон по своему усмотрению вправе рассмотреть обоснованное 
требование третьей стороны или Спортсмена о разрешении на отсроч-
ку явки на Пункт Допинг-контроля после того, как Спортсмен подтвер-
дил получение уведомления и готовность выполнять требования проце-
дуры Допинг-контроля, и/или о разрешении временно покинуть Пункт 
Допинг-контроля после прибытия туда, и может удовлетворить данное 
требование, если имеется возможность постоянно сопровождать и не-
посредственно наблюдать за Спортсменом во время отсрочки. Напри-
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мер, разрешение на отсрочку явки на Пункт Допинг-контроля или вре-
менную отлучку с Пункта Допинг-контроля может быть выдано в связи 
со следующими действиями:

a) В связи с Соревновательным Тестированием:

i) участие в церемонии награждения;

ii) выполнение медийных обязательств;

iii) участие в дальнейших Соревнованиях;

iv) выполнение заминки;

v) получение необходимой медицинской помощи;

vi) поиск представителя и/или переводчика;

vii) поиск удостоверяющего личность документа с фотографией; или

viii) иные обстоятельства, которые ИДК сочтет уважительными, в том 
числе с учетом инструкций от Организации, ответственной за ини-
циирование и проведение Тестирования.

b) В связи с Внесоревновательным Тестированием:

i) поиск представителя;

ii) завершение тренировки;

iii) получение необходимой медицинской помощи;

ix) поиск удостоверяющего личность документа с фотографией; или

x) иные обстоятельства, которые ИДК сочтет уважительными, в том 
числе с учетом инструкций от Организации, ответственной за ини-
циирование и проведение Тестирования.
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5.4.5 ИДК или иные уполномоченные сотрудники из числа Персонала по от-
бору Проб обязаны документировать причины отсрочки явки на Пункт 
Допинг-контроля и/или причины отлучки с Пункта Допинг-контроля, 
которые могут потребовать проведения расследования Организацией, 
ответственной за инициирование и проведение Тестирования. Все слу-
чаи исчезновения Спортсмена из зоны постоянного наблюдения долж-
ны быть также задокументированы.

5.4.6 ИДК/Шаперон должны отклонить требование Спортсмена об отсрочке, 
если невозможно обеспечить постоянное наблюдение за Спортсменом 
на протяжении всего периода отсрочки.

5.4.7 Если Спортсмен явился на Пункт Допинг-контроля с опозданием 
по причинам иным, нежели предусмотренным Статьей 5.4.4, но прибыл 
до ухода с Пункта Допинг-контроля ИДК, ИДК должен решить, следу-
ет ли оформить данный факт как случай возможного Нарушения требо-
ваний процедуры Допинг-контроля. Если это возможно, ИДК должен 
провести процедуру отбора Пробы, также ИДК должен задокументиро-
вать обстоятельства позднего прибытия Спортсмена на Пункт Допинг-
контроля.

5.4.8 Если Персонал по отбору Проб замечает какие-либо обстоятельства, 
способные негативно повлиять на процедуру отбора Пробы, о них долж-
но быть доложено ИДК, а ИДК обязан данные обстоятельства задоку-
ментировать. Если ИДК сочтет это целесообразным, он/а может дей-
ствовать в соответствии с Приложением A — Расследование возмож-
ного случая Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля, и/
или принять решение о целесообразности отбора у Спортсмена допол-
нительной Пробы.

6.0  Подготовка к Процедуре отбора Проб

6.1 Цель

Подготовиться к Процедуре отбора Проб таким образом, чтобы обеспечить ее макси-
мально качественную организацию и эффективность.
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6.2  Общие положения

Подготовка к Процедуре отбора Пробы начинается с организации системы получе-
ния необходимой информации для эффективного проведения процедуры и заканчи-
вается, когда есть все основания полагать, что Оборудование для отбора Проб отве-
чает необходимым критериям. К основным действиям относятся:

a) организация системы сбора данных, относящихся к Процедуре отбора 
Проб;

b) установление критериев определения круга лиц, имеющих право при-
сутствовать при Процедуре отбора Проб;

c) обеспечение соответствия Пункта Допинг-контроля минимальным кри-
териям, предусмотренным Статьей 6.3.2; и обеспечение соответствия 
Оборудования для отбора Проб минимальным критериям, предусмо-
тренным Статьей 6.3.4.

6.3  Требования к подготовке к Процедуре отбора Проб

6.3.1 Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестиро-
вания, или, если они не совпадают, Организация, ответственная за от-
бор Проб, должна организовать систему сбора всех данных, необходи-
мых для эффективного проведения Процедуры отбора Проб, в том чис-
ле определить особые требования, которые бы учитывали особенности 
процедуры при тестировании Спортсменов с инвалидностью (в соот-
ветствии с Приложением B — Модификации для Спортсменов с инва-
лидностью), а также при тестировании Несовершеннолетних Спортсме-
нов (в соответствии с Приложением C — Модификации для Несовер-
шеннолетних Спортсменов).

6.3.2 ИДК должен использовать Пункт Допинг-контроля, который, как мини-
мум, обеспечивает конфиденциальность процедуры и неприкосновен-
ность частной жизни Спортсмена и, где это возможно, в течение Про-
цедуры отбора Проб используется только в качестве Пункта Допинг-
контроля. ИДК должен документально зафиксировать все существен-
ные отклонения от данных требований.
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6.3.3 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана установить крите-
рии для определения круга лиц, которые могут присутствовать при Про-
цедуре отбора Проб, помимо Персонала по отбору Проб. При определе-
нии данных критериев, следует, как минимум, учитывать следующее:

a) право Спортсмена на присутствие во время Процедуры отбора Проб 
представителя и/или переводчика, за исключением момента сдачи Спор-
тсменом Пробы мочи;

b) право Несовершеннолетнего Спортсмена (в соответствии с Прило-
жением С — Модификации для Несовершеннолетних Спортсменов), 
а также право ИДК/Шаперона, непосредственно наблюдающего за про-
цессом сдачи Пробы мочи, на присутствие представителя, который бу-
дет наблюдать за ИДК/Шапероном во время сдачи Пробы мочи Несо-
вершеннолетним Спортсменом. При этом представитель не должен на-
блюдать непосредственно за процессом сдачи Пробы мочи, за исключе-
нием тех случаев когда сам Несовершеннолетний Спортсмен попросил 
об этом;

c) право Cпортсмена с инвалидностью на присутствие представителя в со-
ответствии с Приложением B — Модификации для Cпортсменов с ин-
валидностью;

d) право присутствия независимого наблюдателя ВАДА, когда это преду-
смотрено Программой независимых наблюдателей. Независимый на-
блюдатель ВАДА не должен наблюдать непосредственно за процессом 
сдачи Пробы мочи.

6.3.4 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана использовать толь-
ко такое Оборудование по отбору Проб, которое, как минимум, отвечает 
следующим требованиям:

a) наличие единой системы нумерации для всех флаконов, контейнеров, 
пробирок и других предметов оборудования, используемых для пломби-
рования Пробы;



7.0 Проведение Процедуры отбора Проб

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 75

b) наличие системы пломбирования, которая исключает возможность 
фальсификации;

c) исключает возможность идентификации личности Спортсмена посред-
ством обозначений на оборудовании; и до использования Спортсменом 
обеспечена чистота оборудования и сохранена его пломбировка.

6.3.5  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана разработать систе-
му, которая позволила бы отслеживать Процедуру хранения и транспор-
тировки Проб, а также отслеживать относящиеся к отбору Проб доку-
менты, и которая в том числе будет гарантировать, что и Пробы, и отно-
сящиеся к отбору Проб документы доставлены по местам назначения.

[Комментарий к Статье 6.3.5: Информация о том, как Проба хранилась до вывоза с Пун-

кта Допинг-контроля, может быть внесена, например, в отчет о выполнении миссии. С мо-

мента вывоза Пробы с Пункта Допинг-контроля каждый случай перехода обладания Пробой 
от одного лица другому, например, от ИДК к курьеру или от ИДК к лаборатории, должен 
быть задокументирован, вплоть до момента прибытия Пробы в пункт назначения.]

7.0 Проведение Процедуры отбора Проб

7.1  Цель

Проведение Процедуры отбора Проб способом, обеспечивающим неприкосновен-
ность Пробы, ее безопасность и подлинность при соблюдении неприкосновенности 
частной жизни Спортсмена и уважении к личности Спортсмена.

7.2 Общие положения

Процедура отбора Проб начинается с определения общей ответственности за прове-
дение Процедуры отбор Проб и завершается, когда Проба была отобрана, в сохран-
ности передана в пункт назначения и была полностью оформлена относящаяся к от-
бору Проб документация. К основным действиям относятся:

a) подготовка к отбору Пробы;
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b) отбор и обеспечение сохранности Проб; и оформление документации, 
относящейся к отбору Проб.

7.3  Требования к подготовке к отбору Проб

7.3.1 Организация, ответственная за отбор Проб, отвечает за все вопросы, 
связанные с проведением Процедуры отбора Проб, при этом отдельные 
полномочия делегируются ИДК.

7.3.2 ИДК должен убедиться, что Спортсмен проинформирован о его/ее пра-
вах и обязанностях в соответствии со Статьей 5.4.1.

7.3.3 ИДК должен предоставить Спортсмену возможность употребить 
жидкость(и). Спортсмен должен избегать чрезмерного потребления 
жидкости, поскольку он (она) должен(на) предоставить Пробу Доста-
точной для анализа плотности.

7.3.4 Спортсмен может покинуть Пункт Допинг-контроля только под посто-
янным наблюдением ИДК или Шаперона и только с разрешения ИДК. 
ИДК обязан рассмотреть возможность удовлетворения любого обосно-
ванного требования Спортсмена покинуть Пункт Допинг-контроля 
до момента предоставления Спортсменом Пробы в соответствии с по-
ложениями Статей 5.4.4, 5.4.5 и 5.4.6.

7.3.5 Если ИДК удовлетворяет требование Спортсмена покинуть Пункт 
Допинг-контроля, то ИДК должен согласовать со Спортсменом следую-
щие условия оставления Пункта Допинг-контроля:

a) цель оставления Спортсменом Пункта Допинг-контроля;

b) время возвращения (или условие о возвращении после завершения со-
гласованного действия);

c) обязанность Спортсмена все время оставаться под наблюдением;

d) Спортсмен не вправе производить мочеиспускание до момента своего 
возвращения на Пункт Допинг-контроля; и ИДК должен задокументи-
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ровать время ухода Спортсмена и время его возвращения.

7.4 Требования к отбору Проб

7.4.1  В зависимости от типа отбираемой Пробы, ИДК должен отбирать 
у Спорт  смена Пробу в соответствии с изложенными ниже процедурами:

a) Приложение D: Отбор Проб мочи;

b) Приложение E: Отбор Проб крови.

7.4.2 ИДК обязан детально документировать любые действия Спортсмена и/
или Лица, имеющего отношение к Спортсмену, либо нестандартные си-
туации, способные повлиять на результат Процедуры отбора Проб. При 
необходимости Организация, ответственная за инициирование и прове-
дение Тестирования, должна действовать в соответствии с Приложени-
ем A — Расследование возможного случая Невыполнения требований 
процедуры Допинг-контроля.

7.4.3 При наличии сомнений в происхождении или подлинности Пробы, не-
обходимо попросить Спортсмена сдать дополнительную Пробу. Если 
Спортсмен отказывается сдать дополнительную Пробу, ИДК должен 
детально задокументировать все обстоятельства, связанные с отказом, 
и Организация, ответственная за инициирование и проведение Тести-
рования, обязана действовать в соответствии с Приложением A — Рас-
следование возможного случая Невыполнения требований процедуры 
Допинг-контроля.

7.4.4 ИДК обязан предоставить Спортсмену возможность отразить в пись-
менном виде любые замечания, связанные с проведением Процедуры 
отбора Проб.

7.4.5 При проведении Процедуры отбора Проб в письменной форме должна 
быть отражена, как минимум, следующая информация:

a) дата, время и тип уведомления (без предварительного уведомления или 
с предварительным уведомлением);
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b) время прибытия на Пункт Допинг-контроля;

c) дата и время завершения процедуры отбора Пробы (а именно, время 
подписания Спортсменом подтверждения в нижней части протокола 
Допинг-контроля);

d) имя и фамилия Спортсмена;

e) дата рождения Спортсмена;

f) пол Спортсмена;

g) домашний адрес Спортсмена, адрес электронной почты и номер теле-
фона Спортсмена;

h) вид спорта и дисциплина Спортсмена;

i) имя и фамилия тренера, а также врача Спортсмена;

j) номер Пробы;

k) тип Пробы (моча, кровь, и т.д.);

l) тип теста (Соревновательное Тестирование или Внесоревновательное 
Тестирование);

m) имя, фамилия и подпись ИДК/Шаперона, являющегося свидетелем про-
цесса сдачи Пробы мочи;

n) имя, фамилия и подпись ИСК (где это применимо);

o) информация о Промежуточной Пробе в соответствии со Статьей F.4.4;

p) информация о Пробе, необходимая для лабораторного анализа (а имен-
но, для Пробы мочи это объем Пробы и ее плотность);

q) перечень медицинских препаратов и пищевых добавок, принимавших-
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ся в предшествующие семь дней, и (если отбирается Проба крови) ин-
формация о переливаниях крови в предшествующие три месяца, со слов 
Спортсмена;

r) любые отклонения от процедуры;

s) комментарии или замечания Спортсмена в связи с проведением Проце-
дуры отбора Проб, со слов Спортсмена;

t) согласие Спортсмена на обработку данных, относящихся к отбору Пробы;

u) согласие и отказ Спортсмена в разрешении использовать Пробу(ы) в ис-
следовательских целях;

v) имя, фамилия и подпись представителя Спортсмена (если применимо) 
в соответствии со Статьей 7.4.6; и 

w) имя, фамилия и подпись Спортсмена;

x) имя, фамилия и подпись ИДК;

y) наименование Организации, ответственной за инициирование и прове-
дение Тестирования;

z) наименование Организации, ответственной за отбор Проб; и 

aa) наименование Организации, ответственной за обработку результатов.

7.4.6  По завершении Процедуры отбора Проб Спортсмен и ИДК должны 
подписать необходимую документацию в подтверждение, что в ней точ-
но отражены детали Процедуры отбора Пробы у Спортсмена, в том 
числе высказанные Спортсменом замечания, если они есть. Если Спор-
тсмен является Несовершеннолетним, документы должны быть подпи-
саны как самим Спортсменом, так и его/ее представителем (если при-
сутствовал представитель). Иные присутствующие лица, выполнявшие 
официальные функции в рамках Процедуры отбора Проб у Спортсме-
на, могут подписать документацию в качестве свидетелей процедуры.
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7.4.7  ИДК обязан выдать Спортсмену копию всех подписанных Спортсме-
ном документов, относящихся к Процедуре отбора Пробы.

8.0 Обеспечение сохранности проб / Организация деятельности после

8.1  Цель

Обеспечить безопасное хранение всех Проб, отобранных на Пункте Допинг-
контроля, а также всей относящейся к отбору Проб документации до момента их 
вывоза с Пункта Допинг-контроля.

8.2  Общие положения

Организация деятельности после отбора Пробы начинается в момент, когда Спор-
тсмен покинул Пункт Допинг-контроля после сдачи Проб(ы), и заканчивается под-
готовкой всех отобранных Проб и относящейся к отбору Проб(ы) документации 
к транспортировке.

8.3  Требования к обеспечению сохранности Проб / Организации деятельности по-
сле отбора Пробы

8.3.1 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана установить требо-
вания к хранению всех отобранных Проб, обеспечивающие неприкос-
новенность Проб, их подлинность и безопасность до момента вывоза 
с Пункта Допинг-контроля. Данные требования должны, как минимум, 
включать положение о необходимости детального письменного описа-
ния места хранения Проб с указанием перечня лиц, ответственных за 
хранение Проб и/или имеющих доступ к Пробам. ИДК обязан обеспе-
чить хранение всех Проб в соответствии с данными требованиями.

8.3.2 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана внедрить процедуру, 
которая позволит обеспечить оформление необходимой документации 
по каждой Пробе и сохранность данной документации при ее дальней-
шем использовании.
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8.3.3 Организация, ответственная за отбор Проб, обязана внедрить процеду-
ру, которая при необходимости позволит информировать лабораторию, 
которая будет проводить анализ, о типе требуемого анализа. Кроме того, 
для целей формирования отчетов о результатах анализа и сбора стати-
стических данных Антидопинговая организация обязана предоставлять 
лаборатории информацию, предусмотренную пунктами c), f), h), j), k), l), 
o), p), q), y), z) и aa) Статьи 7.4.5.

9.0 Транспортировка Проб и документации

9.1  Цель

a) обеспечить доставку Проб и сопутствующей документации в лаборато-
рию, которая будет проводить анализ, в надлежащем виде для проведе-
ния необходимого анализа; и 

b) обеспечить своевременную и безопасную передачу ИДК документации, 
относящейся к Процедуре отбора Проб, в Организацию, ответственную 
за инициирование и проведение Тестирования.

9.2  Общие положения

9.2.1 Транспортировка начинается в момент вывоза с Пункта Допинг-
контроля Проб и сопутствующей документации и завершается в мо-
мент подтверждения получения Проб и относящейся к Процедуре отбо-
ра Проб документации в соответствующих пунктах назначения.

9.2.2 Основными действиями являются организация безопасной доставки 
Проб и сопутствующей документации в лабораторию, которая будет 
проводить анализ, а также организация безопасной доставки относя-
щейся к Процедуре отбора Проб документации в Организацию, ответ-
ственную за инициирование и проведение Тестирование.

9.3 Требования к транспортировке и хранению Проб и документации
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9.3.1 Организация, ответственная за отбор Проб, должна утвердить транс-
портную схему, которая позволит доставлять Пробы и документацию 
способом, обеспечивающим их неприкосновенность, подлинность 
и безопасность.

9.3.1 Пробы всегда должны доставляться в лабораторию, которая будет прово-
дить их анализ, с использованием утвержденного Организацией, ответ-
ственной за отбор Проб, способа транспортировки и в возможно крат-
чайшие сроки после завершения Процедуры отбора Проб. Пробы долж-
ны транспортироваться способом, минимизирующим риск негативно-
го воздействия на них таких факторов, как длительная транспортировка 
и значительные перепады температур.

[Комментарий к Статье 9.3.2: Антидопинговые организации должны обсуждать требова-

ния к транспортировке Проб в связи с отдельными миссиями (например, когда Проба была 
отобрана в условиях, не соответствующих стандартам гигиены, либо когда транспорти-

ровка Проб в лабораторию может быть осуществлена с задержками) с лабораторией, ко-

торая будет проводить анализ Проб, с целью выяснения, какие условия необходимо соблю-

сти с учетом обстоятельств той или иной миссии (например, перевозка Проб в охлажден-

ном или замороженном состоянии).]

9.3.3 Документация, позволяющая идентифицировать Спортсмена, не долж-
на прилагаться к Пробам или документации, направляемым в лаборато-
рию, которая будет проводить анализ Проб.

9.3.4 ИДК обязан передать всю относящуюся к Процедуре отбора Проб доку-
ментацию в Организацию, ответственную за отбор Проб, с использова-
нием утвержденного Организацией, ответственной за отбор Проб, спо-
соба транспортировки в возможно кратчайшие сроки после завершения 
Процедуры отбора Проб.

9.3.5 Если Пробы с сопутствующей документацией либо относящаяся к Про-
цедуре отбора Проб документация не получены в соответствующих пун-
ктах назначения или же во время транспортировки могли иметь место 
обстоятельства, поставившие под сомнение неприкосновенность Пробы 
или ее подлинность, то Организация, ответственная за отбор Проб, обя-
зана проверить Транспортный протокол, а Организация, ответственная 
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за инициирование и проведение Тестирования, должна принять реше-
ние, следует ли аннулировать данные Пробы.

9.3.6 Документация, относящаяся к Процедуре отбора Проб и/или к наруше-
нию антидопинговых правил, должна храниться в Организации, ответ-
ственной за инициирование и проведение Тестирования, и/или в Орга-
низации, ответственной за отбор Проб, в течение периода, указанного 
в Международном стандарте по защите неприкосновенности частной 
жизни и персональных данных.

10.0 Право собственности на Пробы

10.1  Право собственности на Пробы, отобранные у Спортсмена, принадлежит Ор-
ганизации, ответственной за инициирование и проведение Тестирования в свя-
зи с соответствующей Процедурой отбора Проб.

10.2 Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестирования, 
вправе передать право собственности на Пробы Организации, ответственной 
за обработку результатов, либо иной Антидопинговой организации на основа-
нии ее запроса.
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ЧАСТЬ ТРЕТЬЯ:  
СТАНДАРТЫ ПО СБОРУ СПЕЦИАЛЬНЫХ ДАННЫХ 

И РАССЛЕДОВАНИЯМ

11.0 Сбор, оценка и использование специальных данных

11.1  Цель

11.1.1 Статья 5.8 Кодекса требует от Антидопинговых организаций про-
водить сбор, оценку и обработку специальных данных, относящих-
ся к борьбе с допингом, из всех доступных источников, что долж-
но служить вспомогательным средством в предотвращении и выяв-
лении допинга, способствуя разработке эффективного, основанно-
го на анализе данных, рационального Плана распределения тестов и/
или планированию Целевого Тестирования, и/или формируя факти-
ческую базу для расследования возможного(ых) случая(ев) наруше-
ния антидопинговых правил. Целью данного Раздела 11.0 Междуна-
родного стандарта по тестированию и расследованиям является уста-
новление стандартов для обеспечения результативного и эффектив-
ного сбора, оценки и обработки таких специальных данных для ука-
занных целей.

[Комментарий к 11.1.1: Признавая, что Тестирование всегда останется ключевой состав-

ляющей деятельности, направленной на борьбу с допингом, самого по себе Тестирования не 
всегда оказывается достаточно для выявления и установления в соответствии с примени-

мыми нормами всех определенных Кодексом нарушений антидопинговых правил. Так, в то 
время как Использование Запрещенных субстанций и Запрещенных методов нередко может 
быть раскрыто посредством анализа Проб, эффективное выявление и преследование иных 
предусмотренных Кодексом нарушений антидопинговых правил (а часто также Использо-

вания), как правило, может быть достигнуто исключительно в ходе сбора и расследования 
«неаналитических» специальных данных и информации, относящихся к борьбе с допингом. 
Это означает, что Антидопинговые организации должны ввести процедуры, которые бу-

дут обеспечивать результативность и эффективность сбора специальных данных и прове-

дения расследований.]

11.2  Сбор специальных данных, относящихся к борьбе с допингом
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11.2.1 Антидопинговые организации обязаны предпринимать все возможные 
меры, чтобы обеспечивать свою способность собирать или получать 
имеющие отношение к борьбе с допингом специальные данные из всех 
доступных источников, в том числе от Спортсменов и Персонала Спор-
тсменов (включая случаи оказания ими Существенного содействия 
в соответствии со Статьей 10.6.1 Кодекса) и от членов гражданского 
общества (например, через конфиденциальную телефонную «горячую 
линию»), от Персонала по отбору Проб (из отчетов по итогам миссий, 
отчетов о нестандартных ситуациях или иным образом), лабораторий, 
фармацевтических компаний, Национальных федераций, правоохрани-
тельных органов, иных регулятивных и дисциплинарных органов и из 
средств массовой информации.

11.2.2 Антидопинговые организации обязаны внедрять практику и процеду-
ры, которые будут гарантировать, что работа с собранными или полу-
ченными ими специальными данными, имеющими отношение к борьбе 
с допингом, осуществляется в режиме, обеспечивающем безопасность 
и конфиденциальность таких данных, что источникам специальных дан-
ных гарантирована защита, что предприняты необходимые меры для со-
кращения рисков утечки данных или их неумышленного разглашения 
и что специальные данные, которые они получают от правоохранитель-
ных органов, иных уполномоченных органов и/или иных третьих сто-
рон, обрабатываются, используются и обнародуются исключительно 
в пределах правомочной борьбы с допингом.

11.3 Оценка и анализ специальных данных, относящихся к борьбе с допингом

11.3.1 Антидопинговые организации обязаны предпринимать все необходи-
мые меры для обеспечения своей способности проводить оценку всех 
получаемых специальных данных, относящихся к борьбе с допингом, 
по критериям их относимости, надежности и точности, с учетом харак-
тера источника данных и обстоятельств, при которых специальные дан-
ные были выявлены или получены.

[Комментарий к 11.3.1: Существуют различные модели, которые могут быть использо-

ваны в качестве базовых для проведения оценки и анализа специальных данных в области 
борьбы с допингом. Также существуют масштабные базы данных и инструменты кейс-
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менеджмента, использование которых могло бы упростить организацию, обработку, ана-

лиз и поиск связей между такими специальными данными.]

11.3.2 Все специальные данные, собранные или полученные Антидопинговой 
организацией, должны быть систематизированы и проанализированы 
с целью установления схем, тенденций и взаимосвязей, которые могут 
помочь Антидопинговой организации в разработке эффективной анти-
допинговой стратегии и/или при принятии решения (когда специальные 
данные относятся к определенному делу) о том, имеются ли достаточ-
ные основания подозревать, что было совершено нарушение антидопин-
говых правил и требуется проведение дальнейшего расследования в со-
ответствии с Разделом 12.0 Международного стандарта по тестирова-
нию и расследованиям.

11.4 Итоги работы со специальными данными

11.4.1 Специальные данные в области борьбы с допингом должны использо-
ваться в целях совершенствования процедур разработки, оценки и пере-
смотра Плана распределения тестов и/или в рамках принятия решений 
о времени проведения Целевого Тестирования, в каждом случае в со-
ответствии с Разделом 4.0 Международного стандарта по тестирова-
нию и расследованиям, и/или для создания файлов специальных данных 
для цели проведения дальнейших расследований в соответствии с Раз-
делом 12.0 Международного стандарта по тестированию и расследова-
ниям.

11.4.2 Антидопинговые организации также должны разрабатывать и при-
менять практики и процедуры для обмена специальными данными 
(где это уместно и в соответствии с применимым законодательством) 
с другими Антидопинговыми организациями (например, когда специ-
альные данные относятся к Спортсменам или иным Лицам, на кото-
рых распространяется их юрисдикция) и/или с правоохранительны-
ми органами, и/или с иными уполномоченными регулятивными или 
дисциплинарными органами (например, когда специальные данные 
предполагают, что, возможно, было совершено преступление или ад-
министративное правонарушение, или нарушение иных социальных 
норм).
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12.0 Расследования

12.1  Цель

12.1.1 Целью данного Раздела 12.0 Международного стандарта по тестирова-
нию и расследованиям является утверждение стандартов для целей обе-
спечения результативности и эффективности расследований, которые 
Антидопинговые организации обязаны проводить в соответствии с Ко-
дексом, включая:

a) расследование Атипических результатов и Неблагоприятных резуль-
татов в связи с Биологическим паспортом Спортсмена согласно Ста-
тьям 7.4 и 7.5 Кодекса, соответственно;

b) расследование на основании любой иной информации, связанной или 
не связанной с результатами лабораторного анализа, либо на основании 
специальных данных, когда существует достаточное основание подо-
зревать, что могло быть совершено нарушение антидопинговых правил, 
согласно Статьям 7.6 и 7.7. Кодекса, соответственно; и 

c) когда был установлен факт нарушения антидопинговых правил Спор-
тсменом, расследование возможной причастности к такому нарушению 
Персонала Спортсмена или иных Лиц, согласно Статье 20 Кодекса.

12.1.2 В каждом из указанных случаев целью расследования является решение 
одной из следующих задач: либо (а) установление в ходе расследова-
ния возможного факта нарушения/причастности к нарушению; либо (б) 
сбор доказательств, на основании которых может быть начато дело о на-
рушении антидопинговых правил в соответствии со Статьей 8 Кодекса.

12.2  Расследование Атипических результатов и Неблагоприятных результатов 
в связи с Биологическим паспортом Спортсмена

12.2.1 Антидопинговые организации обязаны предпринимать все необходимые 
меры, которые обеспечивали бы возможность осуществления ими кон-
фиденциального и эффективного расследования Атипических результа-
тов и Неблагоприятных результатов в связи с Биологическим паспор-
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том Спортсмена в связи с Тестированием, проводимым от их имени, и/
или в связи с которым они являются Организацией, ответственной за об-
работку результатов, согласно требованиям Статей 7.4 и 7.5 Кодекса, со-
ответственно, и Международного стандарта для лабораторий.

12.2.2 Антидопинговая организация обязана по запросу ВАДА предоставлять 
в ВАДА (либо обязана принять меры, которые обеспечат, что по запро-
су ВАДА Организация, ответственная за проведение Тестирования, ес-
ли она отличается от такой Антидопинговой организации, предоставит 
в ВАДА) дополнительную информацию, относящуюся к обстоятель-
ствам Неблагоприятных результатов анализа, Атипических результа-
тов и иных возможных нарушений антидопинговых правил, такую как 
(не ограничиваясь ею):

a) уровень Соревнований, в которых принимает участие соответствующий 
Спортсмен;

b) какую информацию о местонахождении предоставляет соответствую-
щий Спортсмен (если применимо) и использовалась ли данная инфор-
мация для определения его/ее местоположения с целью осуществления 
отбора Пробы, который привел к Неблагоприятному результату анали-
за или Атипическому результату;

c) соотношение времени проведения соответствующей процедуры отбора 
Пробы с графиками участия Спортсмена в тренировках и Соревновани-
ях; и иная информация по профилю Спортсмена, которую ВАДА сочтет 
необходимой запросить.

12.3  Расследование иных возможных нарушений антидопинговых правил

12.3.1 Антидопинговые организации обязаны предпринимать все необходимые 
меры, которые обеспечивали бы возможность осуществления ими кон-
фиденциального и эффективного расследования любой иной относящей-
ся либо не относящейся к результатам лабораторного анализа информа-
ции или специальных данных, свидетельствующих о наличии достаточ-
ных оснований подозревать, что могло быть совершено нарушение анти-
допинговых правил, согласно Статьям 7.6 и 7.7 Кодекса, соответственно.
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[Комментарий к 12.3.1: Если в связи с попыткой отобрать Пробу у Спортсмена появляет-

ся информация, свидетельствующая о возможном уклонении от сдачи Пробы и/или об от-

казе или неявке на процедуру сдачи Проб после должного уведомления в нарушении Ста-

тьи 2.3 Кодекса, либо о возможной Фальсификации или Попытке фальсификации процедуры 
Допинг-контроля в нарушение Статьи 2.5 Кодекса, то должно быть проведено расследова-

ние данного факта в соответствии с Приложением А — расследование возможного случая 
Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля.]

12.3.2 Когда имеется достаточное основание подозревать, что могло быть со-
вершено нарушение антидопинговых правил, Антидопинговая органи-
зация обязана уведомить ВАДА, что она начинает расследование данно-
го факта в соответствии со Статьей 7.6 Кодекса или Статьей 7.7 Кодекса, 
в зависимости от обстоятельств. С момента направления такого уведом-
ления по запросу ВАДА Антидопинговая организация обязана информи-
ровать ВАДА о статусе и результатах расследования. 

12.3.3 Антидопинговая организация обязана без промедления собирать и ре-
гистрировать всю необходимую информацию и документацию с целью 
обеспечения возможности использовать такую информацию и докумен-
тацию в качестве допустимого и надежного доказательства в связи с воз-
можным нарушением антидопинговых правил, и/или в целях определе-
ния дальнейшей линии расследования, которая могла бы привести к об-
наружению таких доказательств. Антидопинговая организация обязана 
во всех случаях обеспечивать проведение справедливых, объективных 
и беспристрастных расследований. Ход расследований, оценка инфор-
мации и доказательств, выявленных в ходе расследований, а также ре-
зультаты расследования должны быть полностью документированы.

[Комментарий к 12.3.3: Важно, чтобы проводящая расследование Антидопинговая органи-

зация получала и осуществляла сбор информации насколько это возможно быстро и в на-

сколько это возможно полном объеме, поскольку чем больше времени проходит между свиде-

тельствующим о возможном факте нарушения антидопинговых правил событием и рассле-

дованием, тем больше риск, что часть доказательств может быть утрачена.
Расследования не должны проводиться одностороннее, преследуя лишь достижение опре-

деленного результата (например, открытие дела о нарушении антидопинговых правил 
Спортсменом или иным Лицом). Напротив, на каждой ключевой стадии расследования 
ответственный(ые) за расследование должен(ны) рассматривать и оценивать все потен-
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циально возможные выводы и должен(ны) стремиться к сбору не только всех имеющихся 
доказательств, свидетельствующих в пользу наличия оснований для открытия или продол-

жения ведения дела, но также всех имеющихся доказательств, свидетельствующих об от-

сутствии оснований для открытия или продолжения ведения дела.]

12.3.4 Для целей проведения расследования Антидопинговая организация 
должна использовать все доступные ей в разумных пределах ресурсы 
ведения соответствующей деятельности. Они могут включать получе-
ние информации и содействия со стороны правоохранительных органов 
и иных уполномоченных органов, включая иные контрольно-надзорные 
органы. Однако Антидопинговая организация также должна максималь-
но задействовать все находящиеся в ее непосредственном распоряже-
нии ресурсы, которые могут содействовать расследованиям, включая 
программу Биологического паспорта спортсмена, связанные с рассле-
дованиями права, которыми она наделена в соответствии с применимы-
ми правилами (например, право запрашивать относящиеся к делу доку-
менты и информацию и право проводить опрос как потенциальных сви-
детелей, так и Спортсмена или иного Лица, в отношении которых ве-
дется расследование), и право условной отмены примененного к Спор-
тсмену или иному Лицу срока Дисквалификации в обмен на оказание 
Существенного содействия в соответствии со Статьей 10.6.1 Кодекса.

[Комментарий к 12.3.4: Разработанный ВАДА документ «Координирование расследований 
и обмен информацией и доказательствами в области борьбы с допингом» служит в каче-

стве руководства по выстраиванию продуктивных и эффективных отношений с правоохра-

нительными органами и иными уполномоченными органами, что должно служить упроще-

нию обмена специальными данными и информацией в области борьбы с допингом и коорди-

нированию расследований.]

12.3.5 Согласно Статье 21 Кодекса Спортсмены и Персонал Спортсменов обя-
заны оказывать содействие расследованиям, проводящимся Антидопин-
говыми организациями. Если они не выполняют соответствующее тре-
бование, то к ним должны быть применены дисциплинарные меры в со-
ответствии с применимыми правилами. Если их действия могут быть 
квалифицированы как препятствующие процедуре расследования (на-
пример, посредством предоставления ложной, заведомо ложной либо 
неполной информации, и/или посредством уничтожения потенциаль-
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ных доказательств), то Антидопинговая организация должна открыть 
в отношении них дело о нарушении Статьи 2.5 Кодекса (Фальсификация 
или Попытка фальсификации).

12.4  Результаты расследования

12.4.1 Антидопинговая организация должна грамотно и без необоснованных 
промедлений принимать решения о том, следует ли открывать в отноше-
нии Спортсмена или иного Лица дело о возможном нарушении антидо-
пинговых правил. В соответствии с положениями Статьи 13.3 Кодекса, 
если Антидопинговая организация не принимает такого решения в тече-
ние разумного срока, установленного ВАДА, то ВАДА вправе принять ре-
шение о подаче апелляции непосредственно в КАС, как если бы Антидо-
пинговая организация вынесла решение, устанавливающее отсутствие 
факта совершения нарушения антидопинговых правил. Однако, как от-
мечается в Статье 13.3 Кодекса, до выполнения соответствующего дей-
ствия ВАДА должно провести консультации с Антидопинговой органи-
зацией и предоставить ей возможность представить объяснения, почему 
ею еще не вынесено решение.

12.4.2 Если Антидопинговая организация на основании результатов проведен-
ного ею расследования приходит к заключению, что в отношении Спор-
тсмена или иного Лица должно быть открыто дело о возможном нару-
шении антидопинговых правил, то она обязана направить уведомление 
о данном решении в соответствии с положениями Статей с 7.4 по 7.6 Ко-
декса (в зависимости от обстоятельств) и обязана вести дело в отношении 
таких Спортсмена или иного Лица в соответствии со Статьей 8 Кодекса.

12.4.3 Если Антидопинговая организация на основании результатов проведен-
ного ею расследования приходит к заключению, что в отношении Спор-
тсмена или иного Лица не может быть открыто дело о возможном нару-
шении антидопинговых правил, то:

a) она обязана в письменной форме уведомить ВАДА, а также Междуна-
родную федерацию и Национальную антидопинговую организацию 
Спортсмена или иного Лица о данном решении, с указанием причин, 
в соответствии со Статьей 14.1.4 Кодекса;
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b) она обязана предоставить любую иную информацию о расследовании, 
которую обоснованно запрашивает ВАДА и/или Международная феде-
рация, и/или Национальная антидопинговая организация с целью при-
нятия решения о подаче апелляции на такое решение.

c) Во всех случаях она обязана оценить необходимость использования по-
лученных в ходе расследования специальных данных и/или извлечен-
ных из расследования уроков для целей дальнейшей работы с Планом 
распределения тестов и/или планирования Целевого тестирования, и/
или необходимость передачи данных другой организации в соответ-
ствии со Статьей 11.4.2.
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ЧАСТЬ ЧЕТВЕРТАЯ:  
ПРИЛОЖЕНИЯ

Приложение A — Расследование возможного случая 
Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля

A.1 Цель

Обеспечить проведение должной оценки, соответствующее документирование 
и принятие необходимых мер в связи с любыми обстоятельствами, имевшими место 
до, во время или после Процедуры отбора Проб, которые могут стать основанием 
для установления факта Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля.

A.2 Область применения

Расследование возможного случая Невыполнения требований процедуры Допинг-
контроля начинается в момент, когда Организации, ответственной за инициирова-
ние и проведение Тестирования, или ИДК становится известно о возможном случае 
Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля, и завершается осуществле-
нием Организацией, ответственной за инициирование и проведение Тестирования, 
необходимых действий на основании результатов проведенного ею расследования.

A.3 Ответственность

A.3.1 Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестиро-
вания, обязана обеспечить, что:

a) если ей станет известно о возможном случае Невыполнения требований 
процедуры Допинг-контроля, она уведомит ВАДА и инициирует рас-
следование возможного случая Невыполнения требований процедуры 
Допинг-контроля, основываясь на всей имеющейся по делу информа-
ции и документации;

b) Спортсмен или иное лицо будут проинформированы о возможном слу-
чае Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля в письмен-
ной форме и им будет обеспечена возможность предоставить ответ;



ЧАСТь ЧЕТВЕРТАя:  
ПРИлОжЕНИя

94 Всемирный антидопинговый кодекс

c) расследование будет проведено без необоснованного промедления, 
а процедура оценки данных будет задокументирована; и 

d) окончательное решение (а именно, признавать или нет факт нарушения 
антидопинговых правил), включая мотивировочною часть, будет неза-
медлительно представлено ВАДА и другим Антидопинговым организа-
циям в соответствии со Статьями 7.10 и 14.1.4 Кодекса.

A.3.2 ИДК несет ответственность за:

a) информирование Спортсмена или иного лица о Последствиях возмож-
ного случая Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля;

b) выполнение всех этапов Процедуры отбора Пробы у Спортсмена, где 
это возможно; и 

c)  предоставление подробного письменного отчета по каждому возможно-
му случаю Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля.

A.3.3 Персонал по отбору Проб несет ответственность за:

a) информирование Спортсмена или иного лица о Последствиях возмож-
ного случая Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля; и 

b) информирование ИДК обо всех возможных случаях Невыполнения тре-
бований процедуры Допинг-контроля.

A.4 Требования

A.4.1 О каждом возможном случае Невыполнения требований процедуры 
Допинг-контроля ИДК обязан сообщить и/или каждый такой случай 
должен быть рассмотрен Организацией, ответственной за иницииро-
вание и проведение Тестирования, в возможно кратчайшие сроки.

A.4.2  Если Организация, ответственная за инициирование и проведение Те-
стирования, установит, что имел место возможный случай Невыпол-
нения требований процедуры Допинг-контроля, то Спортсмен или 
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иное лицо должны быть незамедлительно в письменной форме уве-
домлены:

a) о возможных Последствиях; и 

b) что Организация, ответственная за инициирование и проведение Те-
стирования, проведет расследование возможного случая Невыполнения 
требований процедуры Допинг-контроля и будут предприняты соответ-
ствующие действия.

A.4.3  Вся необходимая дополнительная информация в связи с возможным 
случаем Невыполнения требований процедуры Допинг-контроля долж-
на быть получена из всех возможных источников (в том числе от Спор-
тсмена или иного лица) в возможно кратчайшие сроки и зафиксирована 
в письменной форме.

A.4.4  Организация, ответственная за инициирование и проведение Тестиро-
вания, обязана установить процедуры, которые обеспечивали бы, что ре-
зультаты проводимых ею расследований возможных случаев Невыпол-
нения требований процедуры Допинг-контроля получают должное рас-
смотрение в рамках процедур обработки результатов и, если это приме-
нимо, в связи с планированием на предстоящий период и организацией 
Целевого Тестирования.

Приложение B — Модификации для Спортсменов с инвалидностью

B.1  Цель

Где это возможно, обеспечить внимание к особым нуждам Спортсменов с инвалид-
ностью в связи с процедурой сдачи Пробы, без снижения качества Процедуры отбо-
ра Проб.

B.2 Общие положения

Оценка необходимости применения модификаций начинается с установления случа-
ев, когда требуется отобрать Пробу у Спортсмена с инвалидностью, и заканчивает-
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ся применением модификаций к процедуре отбора Пробы и к оборудованию, где это 
необходимо и возможно.

B.3  Ответственность

B.3.1  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана, где это возмож-
но, обеспечить ИДК всей необходимой информацией и Оборудованием 
для отбора Проб для проведения Процедуры отбора Проб у Спортсме-
на с инвалидностью.

B.3.2  ИДК отвечает за отбор Проб.

B.4  Требования

B.4.1  Все действия, связанные с уведомлением и отбором Проб у Спортсме-
нов с инвалидностью, должны выполняться в соответствии со стандарт-
ными процедурами уведомления и отбора Проб, за исключением случа-
ев, когда модификации необходимы вследствие ограниченных возмож-
ностей Спортсмена.

[Комментарий к Статье B.4.1: Например, в случае тестирования Спортсмена с ограничен-

ными интеллектуальными способностями может быть уместно получить согласие на Те-

стирование от его/ее представителя.]

B.4.2  При планировании или подготовке к отбору Проб Организация, ответ-
ственная за отбор Проб, и ИДК должны учитывать, будет ли проводить-
ся отбор Проб у Спортсменов с инвалидностью, в связи с которым мо-
жет потребоваться применение модификаций стандартных процедур 
уведомления или отбора Проб, включая использование специального 
Оборудования для отбора Проб и специальных средств.

B.4.3  Организация, ответственная за отбор Проб, и ИДК должны иметь право 
вносить модификации, если того требует ситуация и где это возможно, 
при условии, что данные модификации не создают рисков для обеспе-
чения подлинности, безопасности или неприкосновенности Пробы. Все 
примененные модификации должны быть отражены в документации.
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B.4.4  По просьбе Спортсмена и с согласия ИДК во время Процедуры отбора 
Проб Спортсмену с ограниченными интеллектуальными, физическими 
или сенсорными способностями может помогать его/ее представитель 
или Персонал по отбору Проб.

B.4.5  ИДК вправе принять решение об использовании альтернативного Обо-
рудования для отбора Проб или специальных средств, где это необходи-
мо для того, чтобы Спортсмен смог сдать Пробу, при условии, что не 
будет создано рисков для обеспечения подлинности, безопасности и не-
прикосновенности Пробы.

B.4.6  Спортсмены, пользующиеся мочеприемниками или дренажными си-
стемами, перед процедурой сдачи Пробы мочи для анализа должны уда-
лить имеющуюся в такой системе мочу. Где это возможно, перед отбо-
ром Пробы имеющийся мочеприемник или дренажная система долж-
ны быть заменены на новый, не использованный катетер или дренаж-
ную систему. Катетер или дренажная система не являются обязательной 
составляющей Оборудования для отбора Проб, которое обязана предо-
ставить Организация, ответственная за отбор Проб; напротив, в обязан-
ности Спортсмена входит иметь при себе необходимое оборудование 
для использования в случае прохождения Тестирования.

B.4.7  ИДК обязан в письменной форме отразить модификации, примененные 
к стандартным процедурам отбора Проб, в связи с тестированием Спор-
тсменов с инвалидностью, включая любые примененные модификации 
из числа указанных в предшествующих Статьях.

Приложение C — Модификации для Несовершеннолетних 
Спортсменов

C.1  Цель

Где это возможно, обеспечить внимание к особым нуждам Несовершеннолетних 
Спортсменов в связи с процедурой сдачи Пробы, без снижения качества Процеду-
ры отбора Проб.
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C.2  Общие положения

Оценка необходимости применения модификаций начинается с установления слу-
чаев, когда требуется отобрать Пробу у Несовершеннолетнего Спортсмена, и закан-
чивается применением модификаций к процедуре отбора Пробы, где это необходи-
мо и возможно.

C.3  Ответственность

Организация, ответственная за отбор Проб, обязана, где это возможно, обеспечить 
ИДК всей необходимой информацией для проведения Процедуры отбора Проб у Не-
совершеннолетнего Спортсмена. Между прочим, это означает подтверждение, где 
это необходимо, что организаторы Спортивного мероприятия получили необходи-
мые разрешения от родителей, обеспечивающие возможность Тестирования любого 
участвующего в Спортивном мероприятии Несовершеннолетнего Спортсмена.

C.4  Требования

C.4.1  Все действия, связанные с уведомлением и отбором Проб у Несовер-
шеннолетних Спортсменов, должны выполняться в соответствии со 
стандартными процедурами уведомления и отбора Проб, за исключени-
ем случаев, когда модификации необходимы в связи с тем, что Спор-
тсмен является Несовершеннолетним.

C.4.2  При планировании или подготовке к отбору Проб Организация, ответ-
ственная за отбор Проб, и ИДК должны учитывать, будет ли проводить-
ся отбор Проб у Несовершеннолетних Спортсменов, в связи с которым 
может потребоваться применение модификаций стандартных процедур 
уведомления или отбора Проб.

C.4.3  Организация, ответственная за отбор Проб, и ИДК должны иметь право 
вносить модификации, если того требует ситуация и где это возможно, 
при условии, что данные модификации не создают рисков для обеспече-
ния подлинности, безопасности и неприкосновенности Пробы.

C.4.4  Уведомление Несовершеннолетних Спортсменов должно проводиться 
в присутствии взрослого, кроме того, Несовершеннолетние Спортсмены 
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вправе потребовать присутствия представителя на всех этапах Процеду-
ры отбора Проб. Представитель не должен непосредственно наблюдать 
за сдачей Пробы мочи, если только об этом не попросил сам Несовершен-
нолетний Спортсмен. Целью является проверка корректности действий 
ИДК при наблюдении за сдачей Пробы. Даже если Несовершеннолетний 
Спортсмен отказывается от представителя, Организация, ответственная 
за отбор Проб, ИДК или Шаперон, в зависимости от обстоятельств, долж-
ны принять решение о необходимости присутствия иных третьих лиц при 
уведомлении и/или отборе Пробы у данного Спортсмена.

C.4.5  ИДК должен определить, кто (помимо Персонала по отбору Проб) впра-
ве присутствовать во время процедуры отбора Пробы у Несовершенно-
летнего Спортсмена, а именно: представитель Несовершеннолетнего 
Спортсмена для наблюдения за Процедурой отбора Проб (включая на-
блюдение за ИДК в момент сдачи Несовершеннолетним Спортсменом 
Пробы мочи, но не непосредственное наблюдение за процессом сдачи 
Пробы мочи, если только об этом не попросил сам Несовершеннолетний 
Спортсмен), а также представитель ИДК/Шаперона для наблюдения за 
ИДК/Шапероном в момент сдачи Несовершеннолетним Спортсменом 
Пробы мочи, но без непосредственного наблюдения за процессом сдачи 
Пробы мочи, если только об этом не попросил сам Несовершеннолетний 
Спортсмен.

C.4.6  Если Несовершеннолетний Спортсмен отказывается от присутствия 
представителя при Процедуре отбора Проб, данный факт должен быть 
четко задокументирован ИДК. Это не сделает тест недействительным, 
однако данный факт должен быть отражен в документации. Если Несо-
вершеннолетний Спортсмен отказывается от присутствия своего пред-
ставителя, то при процедуре должен присутствовать представитель 
ИДК/Шаперона.

C.4.7  Внесоревновательное тестирование Несовершеннолетних Спортсме-
нов лучше всего проводить в местах, где наиболее вероятно присутствие 
взрослых, например, на тренировочном объекте.

C.4.8  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана определить, какие 
действия необходимо предпринять в случае отсутствия взрослого пред-
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ставителя при Тестировании Несовершеннолетнего Спортсмена, а так-
же должна помочь Спортсмену найти представителя для продолжения 
процедуры Тестирования.

Приложение D — Отбор Проб мочи

D.1  Цель

Организация отбора Пробы мочи у Спортсмена, обеспечивающая:

a) выполнение всех применимых принципов международно признан-
ных стандартов по охране здоровья человека в целях исключения ри-
ска для здоровья и безопасности Спортсмена и Персонала по отбору 
Проб;

b) соответствие Пробы мочи лабораторным требованиям по плотности 
и объему. Несоответствие Пробы этим требованиям ни в коей мере не 
делает Пробу непригодной для анализа. Принятие решения о пригод-
ности Пробы для анализа относится к компетенции соответствующей 
лаборатории и осуществляется с учетом консультаций с Организацией, 
ответственной за инициирование и проведение Тестирования, в связи 
с соответствующей Процедурой отбора Проб;

c) исключение манипуляций с Пробой, ее подмены, контаминирования или 
применения иного способа фальсификации;

d) использование понятных и точных методов идентификации Пробы; и 

e) надежную пломбировку Пробы с использованием комплекта оборудова-
ния, позволяющего отслеживать любые случаи несанкционированного 
доступа к Пробе.

D.2  Общие положения

Отбор Пробы мочи начинается с установления того, известны ли Спортсмену тре-
бования к процедуре отбора Проб и, при необходимости, с информирования Спорт -
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смена о требованиях к процедуре отбора Проб, и заканчивается в момент утилиза-
ции всех остатков мочи по окончании Процедуры отбора Пробы у Спортсмена.

D.3  Ответственность

D.3.1  ИДК обязан обеспечить отбор, идентификацию и пломбирование каж-
дой Пробы в соответствии с требованиями.

D.3.2  ИДК/Шаперон обязан непосредственно наблюдать за процессом сдачи 
Пробы мочи.

D.4  Требование

D.4.1  ИДК должен убедиться, что Спортсмен проинформирован о требовани-
ях к Процедуре отбора Проб, в том числе о модификациях, предусмо-
тренных Приложением B — Модификации для Спортсменов с инвалид-
ностью.

D.4.2  ИДК обязан проконтролировать, чтобы Спортсмену был предложен вы-
бор соответствующего оборудования для отбора Пробы. Если характер 
инвалидности Спортсмена требует, чтобы он (она) использовал(а) до-
полнительное или другое оборудование в соответствии с Приложени-
ем B — Модификации для спортсменов с инвалидностью, то ИДК обя-
зан проверить такое оборудование и убедиться, что его использование 
не создаст рисков для обеспечения подлинности и неприкосновенности 
Пробы.

D.4.3  ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости выбрать емкость 
для отбора Пробы.

D.4.4  При выборе Спортсменом емкости для отбора Пробы, а также при вы-
боре всего иного Оборудования для отбора Проб, непосредственно кон-
тактирующего с Пробой мочи, ИДК должен сообщить Спортсмену о не-
обходимости удостовериться в целостности всех пломб на выбранном 
оборудовании и отсутствии следов его несанкционированного вскры-
тия. Если Спортсмена не устраивает выбранное оборудование, он (она) 
может выбрать другое. Если Спортсмена не устраивает ни один из име-
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ющихся в наличии комплектов оборудования, ИДК обязан зафиксиро-
вать данный факт в письменной форме. Если ИДК не согласен с мнени-
ем Спортсмена, что все имеющееся оборудование непригодно к исполь-
зованию, ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости продол-
жить Процедуру отбора Пробы. Если ИДК согласен с мнением Спор-
тсмена, что все имеющееся оборудование непригодно к использова-
нию, ИДК должен прекратить Процедуру отбора Пробы и зафиксиро-
вать данный факт в письменной форме.

D.4.5  Спортсмен должен быть единственным лицом, контактирующим с ем-
костью для отбора Пробы и сданной им/ею Пробой, до тех пор, пока Про-
ба (либо промежуточная Проба) не будет запломбирована, за исключе-
нием тех случаев, когда, ввиду ограниченных возможностей Спортсме-
на, необходимо оказание ему/ей помощи в соответствии с Приложением 
B — Модификации для Спортсменов с инвалидностью. В исключитель-
ных случаях дополнительная помощь в ходе Процедуры отбора Пробы 
может предоставляться любому Спортсмену со стороны представителя 
Спортсмена или Персонала по отбору Проб с согласия Спортсмена и с 
разрешения ИДК.

D.4.6  ИДК/Шаперон, наблюдающий непосредственно за сдачей Пробы, дол-
жен быть того же пола, что и сдающий Пробу Спортсмен.

D.4.7  Где это возможно, ИДК/Шаперон должен убедиться, что Спортсмен 
тщательно вымыл руки перед сдачей Пробы либо что во время сдачи 
Пробы он/а использует соответствующие (например, латексные) перчат-
ки.

D.4.8  Для сдачи Пробы ИДК/Шаперон и Спортсмен должны проследовать 
в зону, обеспечивающую конфиденциальность.

D.4.9  ИДК/Шаперон должен обеспечить себе беспрепятственный обзор про-
цесса мочеиспускания Спортсмена при сдаче Пробы и должен сохра-
нять полученную Пробу в поле зрения до того момента, пока Проба не 
будет надежно запломбирована. Для обеспечения открытого и беспре-
пятственного обзора процесса мочеиспускания при сдаче Спортсменом 
Пробы ИДК/Шаперон должен сообщить Спортсмену о необходимости 
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снять или поправить одежду, которая затрудняет ИДК/Шаперону обзор 
процесса мочеиспускания. ИДК/Шаперон обязан контролировать, что-
бы в ходе акта мочеиспускания Спортсмена во время сдачи Пробы вся 
моча попадала в емкость для отбора Проб.

D.4.10 ИДК при непосредственном наблюдении со стороны Спортсмена дол-
жен убедиться, что Спортсмен сдал Достаточный для анализа объем 
Пробы мочи.

D.4.11 Если объем сданной Спортсменом Пробы мочи недостаточен, ИДК обя-
зан следовать процедуре работы с промежуточной Пробой, изложенной 
в Приложении F — Пробы мочи — недостаточный объем.

D.4.12 После того как Спортсмен сдаст достаточный объем мочи, ИДК должен 
сообщить Спортсмену о необходимости выбрать комплект оборудова-
ния для отбора Проб, содержащий флаконы «A» и «B», в соответствии 
со Статьей D.4.4.

D.4.13 После того как был выбран комплект оборудования для отбора Проб, 
ИДК и Спортсмен должны убедиться, что все кодовые номера совпа-
дают и что ИДК правильно записал соответствующий кодовый номер 
в протокол Допинг-контроля. Если Спортсмен или ИДК обнаружит не-
соответствие кодовых номеров, то ИДК обязан сообщить Спортсме-
ну о необходимости выбрать другой комплект оборудования в соответ-
ствии со Статьей D.4.4. ИДК обязан зафиксировать данное обстоятель-
ство в письменной форме.

D.4.14 Спортсмен должен налить минимально Достаточный для анализа объ-
ем Пробы мочи во флакон «B» (не менее 30 мл), а затем остаток мочи во 
флакон «A» (не менее 60 мл). Достаточный для анализа объем Пробы мо-
чи признается абсолютным минимумом. Если было сдано более мини-
мально Достаточного для анализа объема Пробы мочи, то ИДК должен 
проконтролировать, чтобы Спортсмен заполнил флакон «А» до макси-
мально возможного значения в соответствии с рекомендациями произ-
водителя оборудования. Если после этого останется некоторое количе-
ство мочи, ИДК должен проконтролировать, чтобы Спортсмен запол-
нил флакон «B» до максимально возможного значения в соответствии 
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с рекомендациями производителя оборудования. ИДК должен предупре-
дить Спортсмена о необходимости оставить небольшое количество мо-
чи в емкости для отбора Пробы, пояснив, что это необходимо для то-
го, чтобы ИДК мог проверить остатки мочи в соответствии со Статьей 
D.4.16.

D.4.15 После этого Спортсмен должен запломбировать флаконы «А» и «B» 
в соответствии с инструкциями ИДК. ИДК обязан под непосредствен-
ным наблюдением Спортсмена удостовериться, что флаконы были 
должным образом запломбированы.

D.4.16 ИДК должен провести экспресс-тест остатка мочи в емкости для отбо-
ра Проб, чтобы убедиться, имеет ли Проба Достаточную для анализа 
плотность. Если мобильный измерительный прибор ИДК показывает, 
что Проба мочи не имеет Достаточную для анализа плотность, то ИДК 
должен действовать в соответствии с Приложением G (Пробы мочи, не 
отвечающие требованию Достаточной для анализа плотности).

D.4.17 Отобранную в рамках Процедуры отбора Пробы, но не использованную 
в ходе соответствующей процедуры мочу можно утилизировать, только 
когда оба флакона, «А» и «B», были заполнены до необходимого значе-
ния в соответствии со Статьей D.4.14, а остатки мочи были проверены 
в соответствии со Статьей D.4.16.

D.4.18 Спортсмену должна быть предоставлена возможность присутствовать 
при утилизации остатков мочи, которая не будет направлена на анализ.

Приложение E — Отбор Проб крови

E.1  Цель

Организация отбора Пробы крови у Спортсмена, обеспечивающая:

a) выполнение всех применимых принципов международно признанных 
стандартов по охране здоровья человека, в том числе осуществление за-
бора крови лицом, имеющим необходимые квалификации, в целях ис-
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ключения риска для здоровья и безопасности Спортсмена и Персонала 
по отбору Проб;

b) соответствие Пробы по качеству и объему применимым лабораторным 
требованиям;

c) что отбор Проб в целях выявления индивидуальных параметров крови 
Спортсмена в рамках программы Биологического паспорта Спортсме-
на осуществляется способом, соответствующим указанной цели;

d) исключение манипуляций с Пробой, ее подмены, контаминирования или 
применения иного способа фальсификации;

e) использование понятных и точных методов идентификации Пробы; и 

f) надежную пломбировку Пробы.

E.2  Общие положения

Отбор Пробы крови начинается с установления того, известны ли Спортсмену тре-
бования к процедуре отбора Проб и, при необходимости, с информирования Спор-
тсмена о требованиях к процедуре отбора Проб, и заканчивается выполнением не-
обходимых требований хранения Пробы перед ее отправкой в лабораторию, которая 
будет проводить анализ Пробы.

E.3  Ответственность

E.3.1 ИДК обязан обеспечить:

a) отбор, идентификацию и пломбирование каждой Пробы в соответствии 
с требованиями; и 

b) выполнение требований к хранению всех Проб и отправку Проб в соот-
ветствии с применимыми лабораторными требованиями.

E.3.2  ИСК обязан отобрать Пробу крови, в процессе сдачи Спортсменом Про-
бы предоставить ответы на вопросы, относящиеся к процедуре отбора 
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Пробы крови, и осуществить надлежащую утилизацию использованно-
го оборудования для отбора Пробы крови, которое более не требуется 
для целей Процедуры отбора Пробы.

E.4  Требования

E.4.1  Процедуры, относящиеся к отбору крови, должны соответствовать ло-
кальным стандартам и нормативным требованиям в сфере охраны здо-
ровья человека, если такие стандарты и нормативные требования уста-
навливают правила более строгие, нежели изложенные ниже.

E.4.2  Оборудование для отбора Проб крови должно состоять из: (a) одной 
пробирки — для Проб, отбираемых в целях программы Биологического 
паспорта Спортсмена; либо (b) пробирок «A» и «B» — для Проб, отби-
раемых не в связи с программой Биологического паспорта Спортсме-
на; либо (c) иного оборудования, в соответствии с требованиями соот-
ветствующей лаборатории. Если на пробирках для Проб кодовый номер 
не нанесен заранее, то ИДК/ИСК обязан нанести на пробирки единый 
кодовый номер Пробы. Тип оборудования, которое необходимо исполь-
зовать, и объем крови, который необходимо отобрать в связи с проведе-
нием определенного анализа, должны определяться в соответствии с Ру-
ководством ВАДА по отбору крови.

E.4.3  ИДК обязан убедиться, что Спортсмен должными образом проинфор-
мирован о требованиях Процедуры отбора Проб, в том числе о модифи-
кациях, описанных в Приложении B — Модификации для Спортсме-
нов с инвалидностью. Если Проба отбирается в связи с программой Био-
логического паспорта Спортсмена, то ИДК/ИСК обязан использовать 
протокол Допинг-контроля, специально разработанный для целей про-
граммы Биологического паспорта Спортсмена. Если такой протокол 
отсутствует, то ИДК/ИСК должен(на) использовать обычный протокол 
Допинг-контроля, однако он/а обязаны получить и зафиксировать в пись-
менной форме в дополнительном протоколе, который должны подписать 
Спортсмен и ИДК/ИСК, следующую дополнительную информацию:

a) подтверждение, что в предшествующие отбору Пробы два часа Спортсмен 
не принимал участия в тренировках или Соревнованиях (см. Статью E.4.5);
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b) в предшествующие две недели Спортсмен тренировался, принимал 
участие в Соревнованиях или жил на высоте более 1000 метров? Если 
любое из данных обстоятельств имело место или если Спортсмен не 
уверен, необходимо записать название и данные о географическом по-
ложении мест(а) пребывания Спортсмена и продолжительность его/ее 
пребывания там, а также приблизительную высоту данных(ого) мест(а) 
над уровнем моря (если известна);

c) в течение предшествующих двух недель использовал ли Спортсмен ме-
тоды искусственного создания эффекта высокогорья (такие как гипок-
сическая палатка, маска и т.п.). Если использовал, необходимо записать 
как можно более подробную информацию о типе оборудования и спо-
собе его использования (периодичность использования, продолжитель-
ность, интенсивность и т.п.); и 

d) в течение предшествующих трех месяцев были ли у Спортсмена пе-
реливания крови. В течение предшествующих трех месяцев были ли 
у Спортсмена потери крови в связи с несчастным случаем, патологией 
или донорством. Если любое из данных обстоятельств имело место, ка-
ков был примерный объем кровопотери.

E.4.4  ИДК/Шаперон со Спортсменом должны проследовать в зону сдачи 
Пробы.

E.4.5  ИДК/ИСК обязан убедиться, что для Спортсмена созданы комфорт-
ные условия, и сообщить Спортсмену о необходимости оставаться 
в естественной позе сидя, при этом обе ноги должны стоять на по-
лу, в течение минимум 10 минут до сдачи Пробы. Если Проба отби-
рается для целей программы Биологического паспорта Спортсмена, 
она не может быть отобрана ранее, чем через два часа после завер-
шения Спортсменом тренировки или спортивного выступления. Ес-
ли Спортсмен участвовал в тренировке или соревновании менее, чем 
за два часа до времени получения уведомления о том, что он/а был(а) 
выбран(а) для отбора Пробы, то ИДК/ИСК/Шаперон обязан непре-
станно держать Спортсмена в поле зрения вплоть до истечения двух-
часового периода, после чего должна быть отобрана Проба. Харак-
тер физической нагрузки (Соревнование, тренировка, др.), а также ее 
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длительность и общая интенсивность должны быть зафиксированы 
ИДК/ИСК в письменной форме в документации по миссии.

E.4.6  ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости выбрать ком-
плект оборудования для отбора Проб, который будет использован 
в Процедуре отбора Пробы, и о необходимости удостовериться в це-
лостности всех пломб на выбранном оборудовании и отсутствии сле-
дов его несанкционированного вскрытия. Если Спортсмена не устра-
ивает выбранный комплект оборудования, он/а вправе выбрать другой 
комплект. Если Спортсмена не устраивает ни один из предоставлен-
ных комплектов оборудования и других нет в наличии, ИДК обязан 
зафиксировать данный факт в письменной форме. Если ИДК не со-
гласен с мнением Спортсмена, что все имеющиеся комплекты обору-
дования непригодны к использованию, ИДК должен сообщить Спор-
тсмену о необходимости продолжить Процедуру отбора Пробы. Если 
ИДК согласен с мнением Спортсмена, что все имеющиеся комплекты 
оборудования непригодны к использованию, ИДК должен прекратить 
Процедуру отбора Пробы и зафиксировать данный факт в письменной 
форме.

E.4.7  После того как был выбран комплект оборудования для отбора Проб, 
ИДК и Спортсмен должны убедиться, что все кодовые номера совпа-
дают и что ИДК правильно записал соответствующий кодовый но-
мер в протокол Допинг-контроля. Если Спортсмен или ИДК обна-
ружит несоответствие кодовых номеров, то ИДК обязан сообщить 
Спортсмену о необходимости выбрать другой комплект оборудова-
ния. ИДК обязан зафиксировать данное обстоятельство в письмен-
ной форме.

E.4.8  ИСК должен выбрать место венепункции, забор крови из которого 
с наименьшей вероятностью мог бы негативно отразиться на самочув-
ствии Спортсмена или его/ее выступлении, и очистить кожу в предпо-
лагаемом месте венепункции стерильной дезинфицирующей салфеткой 
или тампоном, а также при необходимости наложить жгут. ИСК должен 
отобрать Пробу крови из поверхностной вены в пробирку. Жгут, если он 
применялся, необходимо снять немедленно после того, как была сдела-
на венепункция.
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E.4.9  Объем забираемой Пробы крови должен быть достаточным для прове-
дения анализа Пробы исходя из применимых лабораторных требований, 
изложенных в Руководстве ВАДА по отбору крови.

E.4.10 Если объем Пробы крови, отобранной у Спортсмена при первой попыт-
ке Тестирования, является недостаточным, ИСК должен повторить про-
цедуру, при этом общее число попыток не должно превышать трех. Ес-
ли по итогам трех попыток не будет отобрана Проба крови достаточно-
го объема, то ИСК обязан уведомить об этом ИДК. ИДК обязан прекра-
тить Процедуру отбора Пробы, зафиксировав данный факт в письмен-
ной форме с указанием причин прекращения отбора Пробы.

E.4.11 ИСК должен наложить повязку на место(а) венепункции.

E.4.12 ИСК обязан утилизировать использованное оборудование для отбора крови, 
которое более не требуется для целей Процедуры отбора Пробы, в соответ-
ствии с применимыми локальными стандартами по обращению с кровью.

E.4.13 Если по завершении отбора Пробы с ней необходимо совершить какие-
либо дополнительные действия, такие как центрифугирование или отде-
ление сыворотки (например, если Проба отобрана для целей программы 
Биологического паспорта Спортсмена, после прекращения набора кро-
ви в пробирку, ИСК обязан отсоединить пробирку от держателя и вруч-
ную осуществить гомогенизацию крови в пробирке, плавно перевернув 
пробирку минимум три раза), Спортсмен должен продолжать наблю-
дать за Пробой до момента ее окончательной пломбировки в комплект 
оборудования, обеспечивающий ее надежную защиту и позволяющий 
отследить любые попытки несанкционированного доступа к Пробе.

E.4.14 Спортсмен должен запломбировать свою Пробу в комплект оборудова-
ния для отбора Проб в соответствии с инструкциями ИДК. Под непо-
средственным наблюдением Спортсмена ИДК обязан удостовериться 
в надежности пломбировки. Спортсмен и ИСК/ИДК должны подписать 
протокол Допинг-контроля.

E.4.15 Если Проба отобрана для целей программы Биологического паспорта 
Спортсмена, то ИДК/ИСК должны на время хранения поместить ее 
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в оборудование, которое способно сохранять Пробы крови охлажденны-
ми в течение всего срока хранения и транспортировки, но исключает ве-
роятность заморозки Проб цельной крови (например, холодильник, те-
плоизоляционный бокс с хладоэлементами, изотермическая сумка или 
иное оборудование с подобными свойствами). Температура Пробы во 
время ее хранения и транспортировки должна фиксироваться посред-
ством термодатчика. При выборе оборудования для хранения Пробы 
Организация, ответственная за отбор Проб, должна принимать во вни-
мание длительность периода хранения и транспортировки, число Проб, 
которые будут храниться вместе, и характеристики внешней среды наи-
более длительного пребывания (высокие или низкие температуры).

E4.16 Запломбированная Проба должна храниться при соблюдении условий, 
обеспечивающих ее неприкосновенность, подлинность и безопасность 
до момента отправки с Пункта Допинг-контроля в лабораторию, которая 
будет проводить анализ Пробы.

E.4.17 Транспортировка Проб крови должна осуществляться в соответствии 
с Разделом 9.0. За обеспечение процедуры транспортировки ответствен-
ность несет ИДК. Пробы крови должны транспортироваться в таком 
оборудовании, которое позволяет сохранить свойства Пробы на протя-
жении определенного времени, несмотря на изменения температуры 
внешней среды. Оборудование, в котором транспортируются Пробы, 
должно перевозиться надежным способом, согласованным Организаци-
ей, ответственной за инициирование и проведение Тестирования. Если 
Проба отобрана для целей программы Биологического паспорта Спор-
тсмена, она должна быть направлена в лабораторию незамедлительно, 
чтобы — в идеальном случае — анализ мог быть начат не позднее чем 
через 36 часов с момента отбора Пробы.

Приложение F — Пробы мочи — Недостаточный объем

F.1  Цель

Обеспечить выполнение необходимых процедур, если не был получен Достаточный 
для анализа объем Пробы мочи.
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F.2  Общие положения

Процедура начинается с информирования Спортсмена о том, что сданная им/ею 
Проба не соответствует требованиям к Достаточному для анализа объему Пробы 
мочи, и заканчивается сдачей Спортсменом Пробы достаточного объема.

F.3  Ответственность

ИДК несет ответственность за установление факта недостаточного объема Пробы 
и за отбор дополнительной(ых) Проб(ы) в целях получения общей Пробы достаточ-
ного объема.

F.4  Требования

F.4.1  Если отобранная Проба имеет недостаточный объем, ИДК обязан со-
общить Спортсмену, что для выполнения требований к Достаточно-
му для анализа объему Пробы мочи необходимо сдать дополнительную 
Пробу.

F.4.2  ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости выбрать Оборудо-
вание для промежуточной Пробы в соответствии со Статьей D.4.4.

F.4.3  Затем ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости распечатать 
соответствующее оборудование, перелить Пробу недостаточного объе-
ма в новую емкость (если только процедуры Организации, ответствен-
ной за отбор Проб, не дозволяют оставлять Пробу недостаточного объ-
ема в первоначально использованной емкости для отбора Пробы) и за-
пломбировать Пробу в соответствии с инструкциями ИДК. Под непо-
средственным наблюдением Спортсмена ИДК обязан удостовериться 
в надежности пломбировки емкости (либо, если это применимо, перво-
начально использованной емкости для отбора Пробы).

F.4.4  ИДК и Спортсмен должны удостовериться, что кодовый номер оборудо-
вания, а также объем и идентификационные характеристики Пробы не-
достаточного объема были правильно внесены ИДК в протокол Допинг-
контроля. Запломбированная промежуточная Проба должна оставаться 
под наблюдением либо Спортсмена, либо ИДК.
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F.4.5  В период ожидания при подготовке к сдаче дополнительной Пробы 
Спортсмен должен оставаться под постоянным наблюдением, а так-
же ему/ей должна быть предоставлена возможность употреблять жид-
кость.

F.4.6  После сдачи Спортсменом дополнительной Пробы, необходимо сле-
довать процедуре отбора Проб, описанной в Приложении D — Отбор 
Проб мочи, данную процедуру необходимо будет повторять до тех пор, 
пока посредством объединения первоначальной и дополнительной(ых) 
Проб не будет получен достаточный объем мочи.

F.4.7  Когда ИДК сочтет требования к Достаточному для анализа объему 
Пробы мочи выполненными, ИДК и Спортсмен должны удостове-
риться, что пломба(ы) на емкости(ях) с ранее предоставленной(ыми) 
промежуточной(ыми) Пробой(ами) не нарушены. Любые случаи на-
рушения неприкосновенности пломб(ы) должны быть зафиксирова-
ны ИДК в письменной форме, и в отношении данного факта должно 
быть проведено расследование в соответствии с Приложением A — Рас-
следование возможного случая Невыполнения требований процедуры 
Допинг-контроля.

F.4.8  Затем ИДК должен сообщить Спортсмену о необходимости вскрыть 
пломбу(ы) и объединить Пробы, добавляя дополнительные Пробы 
к первоначальной промежуточной Пробе в том порядке, в каком они бы-
ли отобраны, до тех пор пока, как минимум, не будет достигнут Доста-
точный для анализа объем Пробы мочи.

F.4.9  Далее ИДК и Спортсмен должны следовать процедуре, предусмо-
тренной, в зависимости от обстоятельств, Статьей D.4.12 или Статьей 
D.4.14.

F.4.10  ИДК должен провести экспресс-тест остатка мочи в соответствии со Ста-
тьей D.4.16, чтобы убедиться, что Проба имеет Достаточную для анали-
за плотность.

F.4.11  Отобранную в рамках Процедуры отбора Пробы, но не использованную 
в ходе соответствующей процедуры мочу можно утилизировать, только 
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когда оба флакона, «А» и «B», были заполнены до необходимого значе-
ния в соответствии со Статьей D.4.14, а остатки мочи были проверены 
в соответствии со Статьей F.4.10. Достаточный для анализа объем Про-
бы мочи должен рассматриваться в качестве абсолютного минимума.

Приложение G — Пробы мочи, не соответствующие требованию 
Достаточной для анализа плотности

G.1  Цель

Обеспечить выполнение необходимых процедур, если Проба не соответствует тре-
бованию Достаточной для анализа плотности.

G.2  Общие положения

Процедура начинается с информирования Спортсмена со стороны ИДК о необходи-
мости сдать дополнительную Пробу и заканчивается отбором Пробы, соответствую-
щей требованиям Достаточной для анализа плотности, либо, где это необходимо, со-
ответствующими действиями по расследованию обстоятельств процедуры со сторо-
ны Организации, ответственной за инициирование и проведение Тестирования.

G.3  Ответственность

Организация, ответственная за отбор Проб, обязана утвердить процедуры, обеспечи-
вающие отбор Пробы, соответствующей требованиям. Если первоначально отобран-
ная Проба не соответствует требованиям Достаточной для анализа плотности, ИДК 
несет ответственность за осуществление отбора дополнительных Проб, пока не бу-
дет получена Проба, соответствующая требованиям.

G.4  Требования

G.4.1  ИДК должен определить, если не выполнены требования Достаточной 
для анализа плотности Пробы.

G.4.2  ИДК обязан сообщить Спортсмену о необходимости сдать дополни-
тельную Пробу.
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G.4.3  В период ожидания при подготовке к сдаче дополнительной Пробы 
Спортсмен должен оставаться под постоянным наблюдением.

G.4.4  Спортсмена следует проинформировать, что ему/ей следует избегать 
чрезмерного употребления жидкости, поскольку в этом случае для сда-
чи Пробы, соответствующей требованиям, может потребоваться больше 
времени. При наличии соответствующих оснований факт чрезмерного 
употребления жидкости может рассматриваться как нарушение Статьи 
2.5 Кодекса (Фальсификация или Попытка фальсификации в любой со-
ставляющей Допинг-контроля).

G.4.5 После сдачи Спортсменом дополнительной Пробы, ИДК должен по-
вторить процедуру отбора Проб, описанную в Приложении D — Отбор 
Проб мочи.

G.4.6 ИДК должен продолжать отбор дополнительных Проб, пока не будет вы-
полнено требование Достаточной для анализа плотности, либо до при-
нятия ИДК решения о наличии исключительных обстоятельств, в связи 
с которыми продолжение Процедуры отбора Проб оказывается логисти-
чески невозможным. Такие исключительные обстоятельства ИДК обя-
зан соответствующим образом задокументировать.

[Комментарий к Статье G.4.6: Спортсмен обязан предоставить Пробу Достаточной 
для анализа плотности. Если первая сданная им/ею Проба слишком низкой плотности, то 
у него/нее нет необходимости увеличивать объем жидкости в организме и, таким образом, 
следует насколько это возможно отказаться от употребления жидкости до тех пор, пока 
он/а не сдаст Пробу Достаточной для анализа плотности. ИДК обязан проводить проце-

дуру так долго, насколько это окажется необходимым для отбора такой Пробы. Организа-

ция, ответственная за инициирование и проведение Тестирования, вправе утвердить специ-

альные инструкции, которым должен следовать ИДК при принятии решения о наличии ис-

ключительных обстоятельств, вследствие которых продолжение Процедуры отбора Проб 
оказывается невозможным.]

G.4.7  ИДК должен зафиксировать в письменной форме, что отобранные Про-
бы принадлежат одному Спортсмену, а также последовательность сда-
чи этих Проб.



Приложение H — Требования к Персоналу по отбору Проб

Международный стандарт по тестированию и расследованиям 115

G.4.8  Далее ИДК должен продолжить Процедуру отбора Проб в соответствии 
со Статьей D.4.17.

G.4.9  Если установлено, что ни одна из отобранных у Спортсмена Проб не 
соответствует требованию Достаточной для анализа плотности, а ИДК 
принимает решение, что в силу логистических факторов продолжение 
Процедуры отбора Проб оказывается невозможным, то ИДК вправе пре-
кратить Процедуру отбора Проб.

G.4.10 ИДК должен отправить в лабораторию для анализа все отобранные Про-
бы, независимо от того, соответствуют они или нет требованию Доста-
точной для анализа плотности.

G.4.11 Лаборатория во взаимодействии с Организацией, ответственной за ини-
циирование и проведение Тестирования, должна определить, какие 
из Проб должны быть проанализированы.

Приложение H — Требования к Персоналу по отбору Проб

H.1  Цель

Гарантии отсутствия у Персонала по отбору Проб конфликта интересов и наличия 
у них соответствующих квалификаций и опыта для проведения Процедур отбора 
Проб.

H.2  Общие положения

Процедура, устанавливающая требования к Персоналу по отбору Проб начинается 
с разработки перечня необходимых компетенций Персонала по отбору Проб и закан-
чивается выдачей персонального удостоверения.

H.3  Ответственность

Организация, ответственная за отбор Проб, несет ответственность за все виды дея-
тельности, указанные в данном Приложении H.



ЧАСТь ЧЕТВЕРТАя:  
ПРИлОжЕНИя

116 Всемирный антидопинговый кодекс

H.4  Требования — Квалификации и обучение

H.4.1  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана:

a) определить требования к компетенциям и квалификациям персонала, за-
мещающего позиции ИДК, Шаперона и ИСК; и 

b) разработать должностные инструкции для всего Персонала по отбору 
Проб, которые определяли бы обязанности, соответствующие замещае-
мой позиции. Как минимум:

i) Персонал по отбору Проб не может быть Несовершеннолетним; и 

ii) ИСК должны иметь соответствующую квалификацию и обладать 
практическими навыками, необходимыми для забора крови из вены.

H.4.2  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана исключить возмож-
ность назначения Персонала для отбора Проб, заинтересованного в ис-
ходе Процедуры отбора Проб, для проведения соответствующей Проце-
дуры отбора Проб. Персонал по отбору Проб считается заинтересован-
ным в исходе Процедуры отбора Проб, если они:

a) выполняют административные функции в связи с видом спорта, в кото-
ром проводится Тестирование; или

b) имеют личные связи или каким-либо образом вовлечены в частные дела 
Спортсменов, которые могут быть выбраны для сдачи Пробы в рамках 
соответствующей Процедуры отбора Проб.

H.4.3  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана утвердить процеду-
ры, которые гарантировали бы, что Персонал по отбору Проб должным 
образом обучен для выполнения своих обязанностей.

H.4.3.1 Программа обучения ИСК должна, как минимум, включать изучение 
всех относящихся к функциям ИСК требований к процедуре Тестиро-
вания и ознакомление с применимыми стандартами по охране здоровья 
человека.
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H.4.3.2 Программа обучения ИДК должна, как минимум, включать:

a) детальное теоретическое изучение различных видов деятельности, свя-
занных с процедурой Тестирования, относящихся к функциям ИДК;

b) наблюдение за практическим выполнением всех видов деятельности, 
связанных с проведением Допинг-контроля, относящихся к функциям 
ИДК в соответствии с Международным стандартом по тестированию 
и расследованиям, предпочтительно в условиях действительных мис-
сий; и 

c) однократное удовлетворительное выполнение полного цикла действий 
в рамках Процедуры отбора Проб, осуществляемой в условиях действи-
тельной миссии под наблюдением квалифицированного ИДК или иного 
лица, обладающего соответствующими квалификациями. Выполнение 
требований, относящихся к моменту мочеиспускания при сдаче Спор-
тсменом Пробы, не должно входить в перечень действий, контролируе-
мых при осуществлении стажером действительной миссии.

H.4.3.3 Программа обучения Шаперонов должна включать изучение всех от-
носящихся к функциям Шаперона требований, связанных с процедурой 
отбора Проб.

H.4.3.4 Организация, ответственная за отбор Проб, отбирающая Пробы 
у Спортсменов, представляющих страны иные, нежели страна Персо-
нала по отбору Проб (например, в рамках Международного спортивно-
го мероприятия или в связи с Внесоревновательным Тестированием), 
обязана утвердить дополнительные процедуры, которые гарантирова-
ли бы, что соответствующий Персонал по отбору Проб должным обра-
зом обучен для выполнения своих функций в отношении таких Спор-
тсменов.

H 4.4 Организация, ответственная за отбор Проб, должна вести информаци-
онную базу, включающую сведения об образовании, обучении, навыках 
и опыте всего Персонала по отбору Проб.

H.5  Требования — Аттестация, переаттестация и назначение на должность
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H.5.1  Организация, ответственная за отбор Проб, обязана утвердить порядок 
аттестации и переаттестации Персонала по отбору Проб.

H.5.2  До выдачи удостоверения Организация, ответственная за отбор Проб, 
должна убедиться, что Персонал по отбору Проб выполнил программу 
обучения и ознакомлен с требованиями данного Международного стан-
дарта по тестированию и расследованиям (в том числе, в случаях когда 
применима Статья H.4.3.4, в связи с отбором Проб у Спортсменов, пред-
ставляющих страны иные, нежели страна Персонала оп отбору Проб).

H.5.3  Удостоверение может быть выдано на период, не превышающий двух 
лет. Персонал по отбору Проб обязан повторно пройти всю програм-
му обучения, если они не принимали участия в деятельности по отбору 
Проб в течение года, предшествующего дате переаттестации.

H.5.4  Только Персонал по отбору Проб, имеющий удостоверения, признавае-
мые Организацией, ответственной за отбор Проб, может быть допущен 
Организацией, ответственной за отбор Проб, к осуществлению дей-
ствий по отбору Проб от имени соответствующей Организации, ответ-
вленной за отбор Проб.

H.5.5  ИДК вправе лично выполнять любые действия, относящиеся к Проце-
дуре отбора Проб, за исключением забора крови, если у него/нее нет со-
ответствующих квалификаций, либо, в пределах сферы правомочий Ша-
перона, ИДК вправе поручить выполнение определенных действий Ша-
перону.

Приложение I — Статья 2.4 Кодекса Порядок предоставления 
Информации о местонахождении

I.1  Введение

Спортсмен, состоящий в Регистрируемом пуле тестирования, обязан:

a. ежеквартально предоставлять Информацию о местонахождении, со-
держащую точные и полные сведения о местонахождении Спортсме-
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на в течение предстоящего квартала, включающие в том числе указание 
на место его/ее проживания, тренировок и соревнований в течение соот-
ветствующего квартала, а также при необходимости обновлять данную 
Информацию о местонахождении, чтобы в течение соответствующего 
квартала Спортсмена возможно было найти для проведения Тестирова-
ния в любое время и в любом месте, указанных в предоставленной Ин-
формации о местонахождении, в соответствии с положениями Статьи 
1.3. Невыполнение данного требования может привести к регистрации 
случая Невыполнения требований к предоставлению Информации о ме-
стонахождении; и 

b. для каждого дня предстоящего квартала указать в Информации о ме-
стонахождении определенный временной интервал длительностью 60 
минут, когда он/а будет доступен(на) для Тестирования в строго опре-
деленном месте, в соответствии с положениями Статьи 1.4. Настоящее 
условие ни в коей мере не ограничивает пределы применения Статьи 5.2 
Кодекса об обязанности Спортсмена проходить Тестирование в любое 
время и в любом месте по требованию Антидопинговой организации, 
обладающей Полномочиями проводить его/ее Тестирование. Равно оно 
не ограничивает пределы применения положения об обязанности Спор-
тсмена предоставлять информацию, определенную Статьей 1.3, относя-
щуюся к его/ее местонахождению вне соответствующего 60-минутного 
временного интервала. Однако если Спортсмен оказывается недоступ-
ным для Тестирования в определенном в его/ее Информации о местона-
хождении месте в период 60-минутного временного интервала, указан-
ного им/ею для соответствующего дня, такой случай невыполнения тре-
бований может быть зарегистрирован в качестве Пропущенного теста.

[Комментарий к I.1.1(b): Целью 60-минутного временного интервала является достижение 
баланса между необходимостью находить Спортсмена для проведения Тестирования и не-

практичностью и несправедливостью наложения на Спортсмена ответственности в фор-

ме потенциального Пропущенного теста в связи с любым случаем отклонения ими от ра-

нее заявленного распорядка дня. Антидопинговые организации, применявшие системы сбо-

ра информации о местонахождении в период до 2009 года, по-разному подходили к разре-

шению указанной противоречивой ситуации. Одни требовали предоставления информации 
о местонахождении по принципу «24/7», но не регистрировали Пропущенный тест, если 
Спортсмен не находился по заявленному им/ее адресу, за исключением случаев, когда: (а) 
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Спортсмен не мог явиться для прохождения Тестирования даже после уведомления посред-

ством телефонного звонка; либо (b) Спортсмена не было по заявленному им/ею адресу в том 
числе на следующий день. Другие требовали от Спортсменов предоставлять информацию 
о местонахождении только на один час в день, но Спортсмен нес полную ответственность 
за пребывание в указанном месте в течение соответствующего временного интервала, что 
вносило ясность в права и обязанности каждой из сторон, но ограничивало возможности 
Антидопинговой организации по тестированию Спортсмена вне соответствующего часо-

вого интервала. После многочисленных консультаций с заинтересованными сторонами, об-

ладавшими значительным опытом работы с информацией о местонахождении, было приня-

то решение, что лучшим способом увеличения шансов успешного поиска Спортсменов в лю-

бое время при целесообразном и обоснованном сокращении неблагоприятных последствий 
применения правила об ответственности в форме регистрации Пропущенных тестов в свя-

зи с предоставлением информации о местонахождении по схеме «24/7» является совмеще-

ние оптимальных элементов каждой из систем, а именно предъявление к Спортсмену тре-

бования о предоставлении информации о местонахождении по принципу «24/7», но ограни-

чение пределов ответственности в форме регистрации Пропущенного теста 60-минутным 
временным интервалом.]

I.1.2.  Три случая Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении со стороны Спортсмена в пределах периода в 12 (двенад-
цать) месяцев составляют нарушение антидопинговых правил по Ста-
тье 2.4 Кодекса. Нарушение порядка предоставления Информации о ме-
стонахождении, составляющее нарушение антидопинговых правил, сле-
дует понимать как любое сочетание случаев Невыполнения требований 
к предоставлению Информации о местонахождении и/или Пропущен-
ных тестов, зарегистрированных в соответствии со Статьей 1.5 и в об-
щей сложности насчитывающих три случая нарушений.

[Комментарий к I.1.2: В то время как единичный случай Нарушения порядка предостав-

ления Информации о местонахождении не приведет к нарушению антидопинговых пра-

вил по Статье 2.4 Кодекса, в зависимости от фактической составляющей нарушения оно 
может быть рассмотрено как нарушение антидопинговых правил по Статье 2.3 Кодекса 
(Уклонение от сдачи Пробы) и/или по Статье 2.5 Кодекса (Фальсификация или Попытка 
фальсификации в любой составляющей Допинг-контроля).]

I.1.3.  12-месячный период, на который ссылается Статья 2.4 Кодекса, начина-
ет течь с даты, когда Спортсменом было совершено первое Нарушение 
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порядка предоставления Информации о местонахождении, которое мо-
жет быть рассмотрено как основание обвинения в нарушении Статьи 2.4 
Кодекса. Если в течение последующего периода в 12 (двенадцать) ме-
сяцев будут зарегистрированы еще два случая Нарушения порядка пре-
доставления Информации о местонахождении, то будет признан факт 
нарушения антидопинговых правил по Статье 2.4 Кодекса, независимо 
от возможного факта успешного прохождения Спортсменом однократ-
ного или многократного Тестирования в соответствующий 12-месяч-
ный период. Однако если Спортсмен, совершивший однократное Нару-
шение порядка предоставления Информации о местонахождении, в те-
чение 12-месячного периода с момента первого нарушения не совер-
шит еще два Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении, то с истечением такого 12-месячного периода первый слу-
чай Нарушения порядка предоставления Информации о местонахожде-
нии «утрачивает срок давности» для целей Статьи 2.4 Кодекса, а в слу-
чае совершения Спортсменом очередного Нарушения порядка предо-
ставления Информации о местонахождении, с даты такого нарушения 
начинает течь новый 12-месячный период.

[Комментарий к I.1.3: Для целей установления, произошло ли Нарушение порядка предостав-

ления Информации о местонахождении в пределах 12-месячного периода, на который ссыла-

ется Статья 2.4 Кодекса, (а) датой случая Невыполнения требований к предоставлению Ин-

формации о местонахождении будет считаться первый день квартала, в связи с которым 
Спортсмен не предоставил (соответствующие) сведения о местонахождении; и (b) датой 
Пропущенного теста будет считаться дата неудавшейся попытки отобрать Пробу.]

I.1.4.  Чтобы Спортсмены могли в полной мере использовать привилегии, пре-
доставляемые версией Кодекса 2015 года (сокращение предусмотренно-
го Статьей 2.4 Кодекса периода с 18 месяцев до 12 месяцев), срок давно-
сти по всем случаям Нарушения порядка предоставления Информации 
о местонахождении, произошедшим до 1 января 2015 года, истечет (для 
целей Статьи 2.4 Кодекса) через 12 месяцев с даты их наступления.

I.2  Включение и исключение из Регистрируемого пула тестирования

I.2.1  Международная федерация или Национальная антидопинговая орга-
низация (в зависимости от обстоятельств) обязана уведомлять каждого 
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Спортсмена, которого она определила для включения в свой Регистри-
руемый пул тестирования, о нижеследующем:

a. о факте его/ее включения в свой Регистрируемый пул тестирования 
с определенной даты, которая должна быть более поздней, нежели дата 
уведомления;

b. о порядке предоставления Информации о местонахождении, который 
он/она должны соблюдать в связи с включением в Регистрируемый пул 
тестирования соответствующей Международной федерации или Наци-
ональной антидопинговой организации; и 

c. о Последствиях, которые наступят в случае несоблюдения соответству-
ющего порядка предоставления Информации о местонахождении.

[Комментарий к I.2.1: Данное уведомление может быть передано через Национальную фе-

дерацию или Национальный олимпийский комитет, если Международная федерация/Наци-

ональная антидопинговая организация полагают такой способ уведомления уместным или 
более оперативным. Сообщение уведомления должно также содержать объяснение, что 
Спортсмену необходимо делать, чтобы соблюдать требования Статьи 2.4 Кодекса о По-

рядке предоставления Информации о местонахождении (либо содержать ссылку на веб-

сайт или иной источник, где Спортсмены смогут найти соответствующую информацию). 
Спортсмены, включенные в Регистрируемый пул тестирования, должны получать инфор-

мацию и должно быть организовано их обучение, чтобы они понимали порядок предостав-

ления информации о местонахождении, который они обязаны соблюдать, как работает 
система информации о местонахождении, Последствия случаев Невыполнения требований 
к предоставлению Информации о местонахождении и Пропущенных тестов, а также свое 
право оспаривать возможную регистрацию в отношении них случаев Невыполнения требо-

ваний к предоставлению Информации о местонахождении и Пропущенных тестов.
Кроме того, Антидопинговые организации должны стремиться предупреждать случаи Не-

выполнения требований к предоставлению Информации о местонахождении Спортсмена-

ми, оказывая Спортсменам необходимую поддержку для исключения возникновения подоб-

ных ситуаций. Например, многие Антидопинговые организации систематически напомина-

ют Спортсменам, состоящим в их Регистрируемом пуле тестирования, о сроках предо-

ставления Информации о местонахождении на очередной квартал, а также связываются 
с теми Спортсменами, которые при приближении срока предоставления информации все 
еще не предоставили необходимые данные. Однако, независимо от того, оказала ли им Ан-
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тидопинговая организация такое содействие или нет, Спортсмены во всех случаях несут 
полную индивидуальную ответственность за выполнение требований, связанных с предо-

ставлением информации о местонахождении.]

I.2.2  Если Спортсмен одновременно состоит в Регистрируемом пуле тести-
рования Международной федерации и в национальном Регистрируемом 
пуле тестирования Национальной антидопинговой организации (либо 
в Регистрируемых пулах тестирования более чем одной Националь-
ной антидопинговой организации или более чем одной Международной 
федерации), то каждая из них обязана уведомить Спортсмена о его/ее 
включении в свой пул. Однако до соответствующего уведомления Спор-
тсмена данные организации обязаны договориться между собой, кому 
из них Спортсмен обязан будет предоставлять Информацию о местона-
хождении, и в каждом направляемом Спортсмену уведомлении долж-
но быть указано, что он/а должен/на предоставлять Информацию о ме-
стонахождении исключительно соответствующей Антидопинговой ор-
ганизации (которая, в свою очередь, будет сообщать данную информа-
цию другой организации, а также любым иным Антидопинговым ор-
ганизациям, уполномоченным проводить Тестирование соответствую-
щего Спортсмена). Спортсмену не может быть вменено в обязанность 
предоставлять Информацию о местонахождении более чем одной Анти-
допинговой организации.

[Комментарий к I.2.2: Если соответствующие Антидопинговые организации не могут до-

говориться между собой, кто из них будет отвечать за сбор информации о местонахожде-

нии Спортсмена и за предоставление соответствующей информации иным Антидопинго-

вым организациям, обладающим Полномочиями проводить Тестирование Спортсмена, то 
каждая из этих организаций обязана в письменной форме направить в ВАДА свои предложе-

ния по разрешению сложившейся ситуации, после чего ВАДА примет решение, максимально 
учитывающее интересы Спортсмена. Такое решение ВАДА является окончательным и не 
может быть обжаловано.]

I.2.3  Международная федерация или Национальная антидопинговая органи-
зация, ведущая Регистрируемый пул тестирования, обязана утвердить 
эффективные процедуры сбора, обработки и обмена Информацией о ме-
стонахождении, предпочтительно с использованием онлайн-системы 
(способной фиксировать, кто вводит данные и когда) либо как минимум 
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факсимильной, электронной связи и/или текстовых СМС, которые будут 
обеспечивать:

a. надежное и безопасное хранение предоставляемой Спортсменом ин-
формации (в АДАМС или иной одобренной ВАДА системе);

b. ограничение доступа к информации. Доступ к информации могут по-
лучать (i) специально уполномоченные лица, действующие от имени 
Международной федерации или Национальной антидопинговой органи-
зации (в зависимости от обстоятельств) и получающие доступ к данной 
информации исключительно в пределах, необходимых для выполнения 
ими своих профессиональных обязанностей; (ii) ВАДА; и (iii) иные Ан-
тидопинговые организации, уполномоченные проводить Тестирование 
Спортсмена; и 

c. соблюдение режима строгой конфиденциальности во всех случаях ра-
боты с информацией, использование информации исключительно в це-
лях, изложенных в Статье 5.6 Кодекса, и ее уничтожение в соответствии 
с Международным стандартом по защите частной жизни и персональ-
ных данных при утрате ею актуальности.

I.2.4.  Спортсмен, который был включен в состав Регистрируемого пула те-
стирования, обязан соблюдать Порядок предоставления Информации 
о местонахождении, предусмотренный Статьей 2.4 Кодекса, за исключе-
нием случаев и до того момента, когда:

a. он/а получил(а) письменное уведомление от каждой из Антидопин-
говых организаций, включивших его/ее в свой Регистрируемый пул 
тестирования, о том, что он/а более не состоит в Регистрируемом 
пуле тестирования соответствующей Антидопинговой организации; 
либо

b. он/а прекратил(а) выступления в Соревнованиях по соответствующему 
виду спорту, оформив уход из спорта в соответствии с применимыми 
правилами, и в письменной форме сообщил(а) об этом каждой Антидо-
пинговой организации, включившей его/ее в состав своего Регистрируе-
мого пула тестирования.
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[Комментарий к I.2.4: Применимые правила могут также предусматривать обязательное 
уведомление Национальной федерации Спортсмена о его/ее уходе из спорта.
Если Спортсмен уходит из спорта, но впоследствии возвращается в спорт, период его/ее 
недоступности для Тестирования во Внесоревновательный период не должен учитывать-

ся для целей исчисления 12-месячного периода, на который ссылается Статья 2.4 Кодек-

са. Таким образом, случаи Нарушения порядка предоставления Информации о местонахож-

дении, зарегистрированные в отношении Спортсмена до его/ее ухода из спорта, для целей 
Статьи 2.4 Кодекса могут суммироваться со случаями Нарушения порядка предоставления 
Информации о местонахождении, зарегистрированными в отношении Спортсмена в связи 
с периодом, когда он/а снова становится доступным(ой) для Тестирования во Внесоревнова-

тельный период. Например, если в шестимесячный период, предшествовавший его/ее уходу 
из спорта, в отношении Спортсмена были зарегистрированы два случая Нарушения поряд-

ка предоставления Информации о местонахождении, а в период первых шести месяцев, ког-

да он/а снова стал(а) доступным(ой) для Тестирования во Внесореновательный период, он/а 
снова Нарушает порядок предоставления Информации о местонахождении, то по совокуп-

ности данные случаи Нарушения порядка предоставления Информации о местонахождении 
составляют нарушение антидопинговых правил по Статье 2.4 Кодекса.]

I.3  Требования к предоставлению Информации о местонахождении

I.3.1  В дату, определенную Антидопинговой организацией, собирающей Ин-
формацию о местонахождении Спортсмена, — такая дата должна быть 
определена как более ранняя по отношению к первому дню каждого 
квартала (а именно, 1 января, 1 апреля, 1 июля и 1 октября, соответ-
ственно) — состоящий в Регистрируемом пуле тестирования Спор-
тсмен обязан предоставить Информацию о местонахождении, которая 
должна содержать как минимум следующие данные:

a. полный почтовый адрес, по которому Спортсмену может быть направ-
лена корреспонденция с целью официального уведомления. Любое уве-
домление или иное сообщение, направленные по почте на соответству-
ющий адрес, будут во всех случаях считаться полученными Спортсме-
ном по истечении пяти рабочих дней с даты передачи уведомления или 
иного сообщения почтовым службам;

[Комментарий к I.3.1(a): В связи с вышесказанным, Спортсмен должен указывать адрес, 
где он/а проживает, либо с которого, он/а знает, он/а сможет незамедлительно получать 
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информацию о полученной почте. Полезным также представляется включение в правила 
Антидопинговой организации в дополнение к указанному базовому положению иных положе-

ний об уведомлении и/или «условном признании факта уведомления» (например, о допусти-

мости использования факсимильной связи, электронной почты, СМС или иных технических 
средств уведомления; о допустимости ссылки на доказанное обстоятельство фактическо-

го получения как альтернативное условно признаваемому факту получения; о допустимости 
признания факта уведомления Спортсмена посредством уведомления его/ее Национальной 
федерации, если с адреса, предоставленного Спортсменом, уведомление возвращается с от-

меткой о невозможности доставки). Подобные положения могут быть введены в целях со-

кращения сроков обработки результатов.]

b. при необходимости уточнение характера ограниченных возможностей 
Спортсмена, когда данный фактор может иметь значение при проведе-
нии Процедуры отбора Пробы;

c. особую форму согласия Спортсмена на передачу предоставляемой им/
ею Информации о местонахождении иным Антидопинговым организа-
циям, уполномоченным проводить его/ее Тестирование;

d. для каждого дня предстоящего квартала указание полного адреса места, 
где Спортсмен будет пребывать в течение ночи (например, домашний 
адрес, адрес временного места пребывания, отеля, др.);

e. для каждого дня предстоящего квартала указание наименования и адре-
са каждого объекта, где Спортсмен будет тренироваться, работать или 
выполнять иные регулярные виды деятельности (например, наименова-
ние и адрес школы), а также указание обычного времени осуществления 
таких регулярных видов деятельности; и 

[Комментарий к I.3.1(e): Данное требование относится исключительно к видам деятель-

ности, которые составляют часть повседневной занятости Спортсмена. Например, ес-

ли к повседневным видам деятельности Спортсмена относятся тренировки в спортзале, 
в бассейне и на треке, а также регулярная физиотерапия, то Спортсмен обязан указать 
в своей Информации о местонахождении наименование и адрес спортзала, трека, бассейна, 
а также адрес физиотерапевта, после чего описать свой обычный распорядок дня, напри-

мер: «По понедельникам: 9-11 спортзал, 13-17 спортзал; по вторникам: 9-11 спортзал, 16-
18 спортзал; по средам: 9-11 трек, 3-5 физиотерапия; по четвергам: 9-12 спортзал, 16-18 
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трек; по пятницам: 9-11 бассейн, 3-5 физиотерапия; по субботам: 9-12 трек, 13-15 бассейн; 
по воскресеньям: 9-11 трек, 13-15 бассейн».
Если в настоящее время Спортсмен не тренируется, он/а должен(на) указать это в своей 
Информации о местонахождении и описать любые иные виды деятельности, которые бу-

дут составлять его/ее обычный распорядок дня в течение предстоящего квартала, напри-

мер, его/ее рабочий график или расписание школьных занятий, или график посещения вос-

становительного центра, или график иных повседневных занятий, а также указать наи-

менование и адрес того места, где Спортсмен осуществляет соответствующие виды дея-

тельности, и время, отводимое для каждого из данных видов деятельности.
В случае Командного вида спорта или иного вида спорта, в котором соревнования и/или тре-

нировки осуществляются на коллективной основе, регулярные виды деятельности Спор-

тсмена, скорее всего, будут включать большую часть, если не все Командные виды деятель-

ности.]

f. график Соревнований Спортсмена на предстоящий квартал, включая 
наименование и адрес каждого объекта, где планируется выступление 
Спортсмена в течение квартала, и запланированную(ые) дату(ы) его/ее 
выступления на данном(ых) объекте(ах).

I.3.2  За исключением случаев, предусмотренных Статьей I.3.3, Информация 
о местонахождении также должна включать указание на определенный 
60-минутный интервал в промежутке времени с 5.00 утра до 11.00 вече-
ра для каждого дня предстоящего квартала, когда Спортсмен будет на-
верняка находится в указанном месте и будет доступен для Тестирова-
ния.

[Комментарий к I.3.2: Спортсмен вправе выбрать для указанной цели любой 60-минутный 
интервал в промежутке между 5.00 утра и 11.00 вечера, при условии что в течение соот-

ветствующего временного интервала он/а будет доступна для ИДК в определенном месте. 
Это может быть как место проживания Спортсмена, тренировок либо Соревнования, так 
и иное место (например, место работы или школа). Спортсмен вправе указывать 60-ми-

нутный интервал, в течение которого он/а будет находиться в отеле, многоквартирном 
доме, охраняемом коттеджном поселке или ином месте, где доступ к Спортсмену осущест-

вляется через стойку регистрации, либо консьержа, либо пост охраны. Кроме того, Спор-

тсмен может указать временной интервал, в течение которого он/а принимает участие 
в Командном виде деятельности. Однако в любом случае, если во время указанного Спор-

тсменом временного интервала оказалось невозможно получить доступ к соответствую-
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щему данному временному интервалу месту пребывания Спортсмена, либо Спортсмен от-

сутствовал в указанном им для данного временного интервала месте, в связи с чем проведе-

ние его/ее Тестирования оказалось невозможным, в отношении Спортсмена будет зареги-

стрирован Пропущенный тест.]

I.3.3  Единственное исключение к Статье I.3.2 могут составить случаи, когда 
(и только когда) в определенные даты соответствующего квартала Спор-
тсмен планирует участвовать в Спортивном мероприятии (за исключе-
нием Спортивных мероприятий, относящихся к юрисдикции Организа-
ций, ответственных за проведение Крупных спортивных мероприятий) 
и Антидопинговая организация, включившая Спортсмена в Регистри-
руемый пул тестирования, считает, что для обнаружения Спортсмена 
в целях проведения его/ее Тестирования в соответствующие даты до-
статочно информации, доступной из иных источников, тогда Антидо-
пинговая организация, включившая Спортсмена в Регистрируемый пул 
тестирования, вправе освободить Спортсмена от обязанности ука-
зывать в соответствии со Статьей I.3.2 60-минутный интервал в связи 
с соответствующим датами («Даты Соревновательного периода»). Ес-
ли и Международная федерация, и Национальная антидопинговая орга-
низация включили Спортсмена в Регистрируемый пул тестирования, 
то решение Международной федерации относительно возможного осво-
бождения Спортсмена от обязанности указывать 60-минутный интер-
вал в связи с Датами Соревновательного периода будет иметь приори-
тет. Если Спортсмен был освобожден от обязанности указывать 60-ми-
нутный интервал в связи с Датами Соревновательного периода и Спор-
тсмен указал в своей Информации о местонахождении ряд дат, в кото-
рые он/а предполагает участвовать в Соревнованиях (и соответственно, 
для которых он/а не указал(а) 60-минутный интервал), то если впослед-
ствии он/а выбывает из участия в Соревновании до истечения периода, 
отмеченного в качестве дней участия в Соревновании, и оставшиеся дни 
такого периода более не являются Датами Соревновательного периода, 
то он/а обязаны обновить свою Информацию о местонахождении, чтобы 
на соответствующие дни были представлены все необходимые данные, 
включая сведения о 60-минутном интервале согласно Статье I.3.2.

I.3.3  Спортсмен несет исключительную ответственность за обеспечение 
того, что все данные, соответствующие требованиям к Информации 
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о местонахождении, представлены им/ею точно и достаточно подроб-
но, чтобы любая Антидопинговая организация, желающая обнаружить 
Спортсмена для проведения его/ее Тестирования в любой день кварта-
ла, в любое время и в любом месте, указанных в Информации о место-
нахождении Спортсмена на соответствующий день, могла это сделать, 
включая, но не ограничиваясь им, период 60-минутного интервала, ука-
занного в Информации о местонахождении на соответствующий день. 
В том числе Спортсмен обязан предоставлять информацию, достаточ-
ную, чтобы ИДК мог найти место пребывания Спортсмена, получить 
доступ в данное место и обнаружить там Спортсмена. В случае не-
выполнения Спортсменом соответствующих требований может быть 
открыто дело о возможном случае Невыполнения требований к предо-
ставлению Информации о местонахождении, и/или (если это обуслов-
лено обстоятельствами) о возможном уклонении от сдачи Пробы в со-
ответствии со Статьей 2.3 Кодекса, и/или о возможной Фальсификации 
или Попытке фальсификации в любой составляющей Допинг-контроля 
в соответствии со Статьей 2.5 Кодекса. Кроме того, во всех подобных 
случаях Антидопинговая организация обязана рассмотреть возмож-
ность Целевого тестирования данного Спортсмена.

[Комментарий к I.3.4: Например, такие описания, как «бегаю в Черном лесу», являются 
недостаточными и, скорее всего, приведут к регистрации случая Невыполнения требова-

ний к предоставлению Информации о местонахождении. Равно указание на место, к кото-

рому ИДК не может получить доступ (например, здание или зона «ограниченного досту-

па»), может со значительной долей вероятности привести к регистрации случая Невыпол-

нения требований к предоставлению Информации о местонахождении. Антидопинговая 
организация может установить факт недостаточности данных, основываясь непосред-

ственно на представленной Информации о местонахождении, либо она может выявить 
данный факт только в момент проведения попытки протестировать Спортсмена, когда 
разыскать его/ее не представляется возможным. В любом случае указанные обстоятель-

ства должны быть рассмотрены в качестве возможного случая Невыполнения требований 
к предоставлению Информации о местонахождении и/или (если это обусловлено обстоя-

тельствами) возможного уклонения от сдачи Пробы в соответствии со Статьей 2.3 Ко-

декса, и/или возможной Фальсификации или Попытки фальсификации в любой составляю-

щей Допинг-контроля в соответствии со Статьей 2.5 Кодекса.
Если Спортсмену не известна точная информация о своем местонахождении в течение все-

го предстоящего квартала, то он/а обязан(а) представить как можно более точно уже из-
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вестную ему (ей) информацию, основываясь на том, где он/а предположительно будет на-

ходиться в то или иное время, и затем обновлять данную информацию по мере необходимо-

сти в соответствии со Статьей I.3.5.]

I.3.5  Если изменение обстоятельств означает, что предоставленная Информа-
ция о местонахождении более не является актуальной или полной, как 
того требует Статья I.3.4, Спортсмен обязан внести обновление, что-
бы вновь обеспечить точность и полноту представленной Информа-
ции о местонахождении. В частности, Спортсмен обязан во всех слу-
чаях обновлять предоставленную им/ею Информацию о местонахожде-
нии, чтобы отразить любые изменения, относящиеся к любому дню со-
ответствующего квартала, в связи с (а) временем и местом, указанны-
ми для 60-минутного временного интервала, предусмотренного Статьей 
I.3.2; и/или (b) местом пребывания в течение ночи. Спортсмен обязан 
внести обновление в возможно кратчайшие сроки с момента изменения 
обстоятельств и в любом случае до наступления 60-минутного времен-
ного интервала, ранее указанного в его/ее Информации о местонахож-
дении для соответствующего дня. Невыполнение указанных требова-
ний может явиться основанием для регистрации случая Невыполнения 
требований к предоставлению Информации о местонахождении и/или 
(если это обусловлено обстоятельствами) открытия дела об уклонении 
от сдачи Пробы в соответствии со Статьей 2.3 Кодекса, и/или Фальси-
фикации или Попытке фальсификации в любой составляющей Допинг-
контроля в соответствии со Статьей 2.5 Кодекса. В любом случае Анти-
допинговая организация должна рассмотреть возможность Целевого те-
стирования данного Спортсмена.

[Комментарий к I.3.5: Антидопинговая организация, получающая Информацию о местона-

хождении Спортсмена, должна внедрять процедуры, упрощающие предоставление соот-

ветствующих данных (например, телефонная связь, факсимильная связь, Интернет, элек-

тронная почта, СМС).
На Антидопинговой организации, обладающей Полномочиями проводить Тестирование 
Спортсмена, лежит обязанность проверять наличие возможных обновлений, внесенных 
Спортсменом, до выполнения попытки отбора Пробы у Спортсмена, основанной на предо-

ставленной им/ею Информации о местонахождении. Однако, во избежание сомнений, Спор-

тсмен, обновивший его/ее 60-минутный временной интервал на определенный день до на-

ступления ранее указанного 60-минтуного временного интервала, в любом случае обязан 
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пройти Тестирование во время ранее указанного 60-минутного временного интервала, ес-

ли его/ее разыскали с целью проведения Тестирования в течение такого временного интер-

вала.]

I.3.6  Случай Невыполнения требований к предоставлению Информации 
о местонахождении может быть зарегистрирован в отношении Спор-
тсмена, только если Организация, ответственная за Обработку резуль-
татов, установила, что были выполнены следующие условия:

a. Спортсмен был должным образом уведомлен, (i) что он/а был(а) 
определен(а) для включения в Регистрируемый пул тестирования; (ii) 
о вытекающем из факта включения в Регистрируемый пул тестирова-
ния требовании предоставлять Информацию о местонахождении; и (iii) 
о Последствиях Нарушения порядка предоставления Информации о ме-
стонахождении;

b. Спортсмен не выполнил требований, связанных с предоставлением Ин-
формации о местонахождении, до истечения отведенного срока;

[Комментарий к I.3.6(b): Спортсмен признается нарушившим порядок предоставления Ин-

формации о местонахождении, (i) если он/а не предоставил(а) Информацию о местонахож-

дении либо не внес(ла) обновление в предоставленную Информацию о местонахождении, как 
того требует Статья I.3.5; или (ii) если он/а представил(а) Информацию о местонахож-

дении либо внес(ла) обновление в предоставленную Информацию о местонахождении, но не 
включил(а) в соответствующую Информацию о местонахождении или обновление все необ-

ходимые данные (например, он/а не указал(а) адрес пребывания в течение ночи для каждого 
дня предстоящего квартала либо для каждого дня, на который распространяется обнов-

ление информации, либо не указал(а) регулярный вид деятельности, который он/а планиру-

ет осуществлять в течение квартала или в период, на который распространяется обнов-

ление информации); либо (iii) если он/а включил(а) в изначально предоставленную Информа-

цию о местонахождении или в обновление данные некорректные (например, несуществую-

щий адрес) либо недостаточные для того, чтобы Антидопинговая организация могла обна-

ружить его/ее для проведения Тестирования (например, «бегаю в Черном лесу»).]

c. (в случае регистрации второго или третьего случая Невыполнения тре-
бований к предоставлению Информации о местонахождении в пределах 
одного квартала) он/а был(а) уведомлен(а) о предшествующем случае 
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Невыполнения требований к предоставлению Информации о местона-
хождении в соответствии со Статьей I.5.2(d) и (если данный случай Не-
выполнения требований к предоставлению Информации о местонахож-
дении выявил недостатки в предоставленной Информации о местона-
хождении, которые, если они не будут устранены, способны повлечь но-
вые случаи Невыполнения требований к предоставлению Информации 
о местонахождении) в уведомлении ему/ей было сообщено, что во из-
бежание регистрации новых случаев Невыполнения требований к пре-
доставлению Информации о местонахождении он/а обязан(а) предоста-
вить необходимую Информацию о местонахождении (либо обновление) 
не позднее указанного в уведомлении срока (который должен составлять 
не менее 24 часов с момента получения уведомления и должен истечь не 
позже последнего дня месяца получения уведомления), и тем не менее 
он/а не устранили нарушение, связанное со случаем Невыполнения тре-
бований к предоставлению Информации о местонахождении, до истече-
ния указанного в уведомлении срока; и [Комментарий к I.3.6(с): Обяза-
тельным является уведомление Спортсмена о первом в квартале случае 
Невыполнения требований к предоставлению Информации о местона-
хождении, и, таким образом, предоставление Спортсмену возможно-
сти избежать новых нарушений, до открытия в отношении его/ее де-
ла о возможной регистрации нового случая Невыполнения требований 
к предоставлению Информации о местонахождении в том же кварта-
ле. Однако этим перечень требований исчерпывается. В частности, не 
является обязательным завершение процедуры обработки результатов 
в связи с первым случаем Невыполнения требований к предоставлению 
Информации о местонахождении до рассмотрения дела о возможной 
регистрации в отношении Спортсмена второго случая Невыполнения 
требований к предоставлению Информации о местонахождении.]

d. Нарушение порядка предоставления Информации о местонахождении 
имело место как минимум в связи с небрежностью со стороны Спор-
тсмена. В этой связи презюмируется, что Спортсмен совершил наруше-
ние по небрежности, если доказано, что он/а был(а) уведомлен(а) о тре-
бованиях и, тем не менее, не выполнил(а) их. Данная презумпция может 
быть опровергнута исключительно в случае, если Спортсмен докажет, 
что причиной либо сопутствующим обстоятельством нарушения не яви-
лось небрежное поведение с его/ее стороны.
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I.4  Доступность для Тестирования

I.4.1  В то время как Статья 5.2 Кодекса предусматривает, что каждый Спор-
тсмен обязан проходить Тестирование в любое время и в любом месте 
по требованию Антидопинговой организации, обладающей полномочи-
ями проводить его/ее Тестирование, дополнительно Спортсмен, состо-
ящий в Регистрируемом пуле тестирования, во всех случаях в любой 
день в течение 60-минутного временного интервала, указанного для со-
ответствующего дня в его/ее Информации о местонахождении, должен 
присутствовать и быть доступен для Тестирования по адресу, который 
Спортсмен указал в связи с данным временным интервалом в предо-
ставленной Информации о местонахождении. Невыполнение данного 
требования будет рассматриваться как возможный Пропущенный тест. 
Если Спортсмена тестируют во время такого временного интервала, 
Спортсмен обязан оставаться с ИДК до завершения процедуры отбо-
ра Пробы, даже если процедура продлится дольше соответствующего 
60-минутного интервала. Невыполнение данного требования должно 
рассматриваться как возможное нарушение Статьи 2.3 Кодекса (Отказ 
от сдачи Пробы либо Неявка на процедуру сдачи Проб).

[Комментарий к I.4.1: В целях обеспечения эффективности Тестирования в предотвраще-

нии и выявлении нарушения спортивных правил следует стремиться к его максимальной не-

предсказуемости. Таким образом, задачей введения 60-минутного временного интервала яв-

ляется не ограничение времени Тестирования соответствующим временным диапазоном, 
либо установление временного диапазона Тестирования «по умолчанию», но, скорее:

a. четкое определение условий, когда неудавшаяся попытка протестиро-
вать Спортсмена будет признаваться Пропущенным тестом;

b. гарантировать, что Спортсмена будет возможно разыскать и возможно 
будет отобрать Пробу как минимум единожды за день (что должно пре-
дотвращать применение допинга или, по меньшей мере, создавать зна-
чительные трудности для его применения);

c. повысить достоверность иной предоставляемой Спортсменом Инфор-
мации о местонахождении, и таким образом содействовать Антидопин-
говой организации в обнаружении Спортсмена с целью Тестирования 
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вне 60-минтуного временного интервала. 60-минутный временной ин-
тервал «привязывает» Спортсмена к определенному месту в связи с за-
данным днем. Такие данные в сочетании с информацией, которую Спор-
тсмен обязан предоставлять, о месте его/ее пребывания в течение ночи, 
тренировках, участии в соревнованиях и выполнении иных «регуляр-
ных» видов деятельности в соответствующий день, должны содейство-
вать Антидопинговой организации в поиске Спортсмена с целью его/ее 
Тестирования вне 60-минутного временного интервала; и 

d. возможность получения информации, полезной для осуществления ан-
тидопинговой деятельности, например, когда Спортсмен регулярно ука-
зывает временные интервалы со значительными временными проме-
жутками между ними и/или изменяет свой временной интервал и/или 
местопребывание в течение такого интервала в последнюю минуту. Та-
кая информация может служить достаточным основанием для Целевого 
Тестирования такого Спортсмена.]

I.4.2  В целях соблюдения принципа справедливости в отношении Спор-
тсмена, если попытка протестировать Спортсмена во время одного 
из 60-минутных интервалов, указанных в его/ее Информации о местона-
хождении оказалась неудачной, то любая последующая неудавшаяся по-
пытка протестировать этого же Спортсмена (той же или иной Антидо-
пинговой организацией) в один из 60-минутных интервалов, указанных 
в его/ее Информации о местонахождении, может быть зарегистрирова-
на в качестве Пропущенного теста (либо случая Невыполнения требо-
ваний к предоставлению Информации о местонахождении, если попыт-
ка оказалась неудавшейся в связи с тем, что предоставленная информа-
ция была недостаточной для обнаружения Спортсмена в соответству-
ющий временной интервал) в отношении данного Спортсмена, только 
если такая последующая попытка Тестирования осуществляется после 
того, как Спортсменом было получено уведомление, в соответствии со 
Статьей I.5.2(d), о предшествующей неудавшейся попытке Тестирова-
ния.

[Комментарий к I.4.2: Обязательным является уведомление Спортсмена о Пропущенном те-

сте, прежде чем в отношении его/ее может быть начато рассмотрение дела о возможном 
новом Пропущенном тесте. Однако этим обязательные условия исчерпываются. В частно-
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сти, необязательно завершать процедуру обработки результатов в связи с первым Пропущен-

ным тестом до открытия в отношении Спортсмена дела о втором Пропущенном тесте.]

I.4.3  В отношении Спортсмена может быть зарегистрирован Пропущенный 
тест только в том случае, если Организация, проводящая обработку ре-
зультатов, может доказать, что выполнено каждое из нижеперечислен-
ных условий:

a. когда Спортсмен получал уведомление о том, что он/она был(а) 
отобран(а) для включения в Регистрируемый пул тестирования, ему/
ей было сообщено, что в отношении его/ее может быть зарегистрирован 
Пропущенный тест, если он/а окажется недоступным(ой) для Тестиро-
вания в период 60-минутного временного интервала, указанного в его/ее 
Информации о местонахождении, в месте, указанном в качестве места 
его/ее пребывания в течение соответствующего временного промежут-
ка;

b. ИДК пытался протестировать Спортсмена в определенный день кварта-
ла, в период 60-минутного временного интервала, указанного в Инфор-
мации о местонахождении Спортсмена на соответствующий день, в ме-
сте, указанном для соответствующего временного интервала;

[Комментарий к I.4.3(b): Если Спортсмен оказывается недоступен для Тестирования в на-

чале 60-минутного временного интервала, но позже, до истечения 60-минутного интерва-

ла, становится доступным для Тестирования, то ИДК должен отобрать Пробу и не дол-

жен оформлять попытку Тестирования в качестве неудавшейся попытки Тестирования, 
однако обязан описать все подробности, связанные с фактом недоступности Спортсме-

на для тестирования в начале попытки Тестирования, в отчете по миссии. Любые неодно-

кратные случаи подобного поведения должны расследоваться в качестве возможного нару-

шения антидопинговых правил в связи с уклонением от сдачи Пробы согласно Статье 2.3 
Кодекса либо Статье 2.5 Кодекса. Подобное поведение также может стать основанием 
для Целевого Тестирования соответствующего Спортсмена.
Если Спортсмен оказывается недоступен для Тестирования в период указанного им/ею 
60-минутного временного интервала в месте, указанном для соответствующего временно-

го интервала в связи с соответствующим днем, то в отношении его/ее будет открыто де-

ло о возможном Пропущенном тесте, даже если позже в тот же день его/ее обнаружили 
и Проба у него/нее была успешно отобрана.]
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c. в период соответствующего 60-минутного временного интервала, ука-
занного в Информации о местонахождении Спортсмена, ИДК предпри-
нимал все разумные, с учетом обстоятельств (например, с учетом харак-
тера указанного места пребывания), попытки разыскать Спортсмена, за 
исключением таких, которые могли бы служить Спортсмену предвари-
тельным уведомлением о Тестировании;

[Комментарий к I.4.3(c): После того как ИДК прибыл в место, указанное в связи с 60-ми-

нутным временным интервалом, если Спортсмена невозможно разыскать незамедлитель-

но, ИДК должен оставаться в данном месте в течение всего периода, оставшегося до ис-

течения 60-минутного временного интервала, и на протяжении соответствующего перио-

да времени он/а должен(на) предпринимать все разумные с учетом обстоятельств попыт-

ки разыскать Спортсмена. Общие критерии целесообразности тех или иных действий в за-

висимости от сопутствующих обстоятельств описаны в Руководстве ВАДА по реализации 
эффективной программы работы с Информацией о местонахождении Спортсменов.
Если, несмотря на предпринятые ИДК разумные усилия, Спортсмена так и не удалось раз-

ыскать и до окончания 60-минтуного временного интервала остается не более 5 (пяти) ми-

нут, то в качестве крайней меры ИДК вправе (но не обязан) позвонить Спортсмену по те-

лефону (если Спортсмен указал номер своего телефона в Информации о местонахожде-

нии), чтобы выяснить, находятся ли она/а в указанном месте. Если Спортсмен ответил 
на звонок ИДК, находится в месте, указанном в его/ее Информации о местонахождении (или 
в непосредственной близости от него), и может незамедлительно (то есть до окончания 
60-минутного временного интервала) обеспечить свою доступность для Тестирования, то 
ИДК должен дождаться Спортсмена и отобрать у него/нее Пробу в обычном порядке. Од-

нако ИДК также обязан детально описать все обстоятельства попытки Тестирования, 
на основании чего будет возможно принять решение, есть ли необходимость в проведении 
какого-либо дополнительного расследования. В частности, ИДК обязан описать все обсто-

ятельства, в связи с которыми возможно предположить, что в промежуток времени, про-

шедший между телефонным звонком и отбором Пробы, мог иметь место факт фальсифи-

кации или манипуляции с мочой или кровью Спортсмена. Если Спортсмен ответил на зво-

нок ИДК и находится вне места, указанного в его/ее Информации о местонахождении, либо 
не в непосредственной близости от него, и, таким образом, не может обеспечить свою до-

ступность для Тестирования в течение 60-минутного временного интервала, то ИДК обя-

зан оформить Протокол неудавшейся попытки Тестирования.
Поскольку телефонный звонок является опциональным, а не обязательным и решение о нем 
полностью на свое усмотрение принимает Организация, ответственная за отбор Проб, 
для регистрации Пропущенного теста не обязательно доказывать, что был совершен те-
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лефонный звонок, а тот факт, что не было совершено телефонного звонка, не может слу-

жить Спортсмену оправдательным обстоятельством в связи с регистрацией в отношении 
его/ее Пропущенного теста.]

d. Статья I.4.2 не применяется или (если применяется) ее условия были 
соблюдены; и в том, что Спортсмен оказался недоступен для Тестиро-
вания в указанном в его/ее Информации о местонахождении месте во 
время указанного им/ею 60-минутного временного интервала, есть ви-
на Спортсмена, заключающаяся как минимум в небрежности. Для це-
лей данной статьи будет презюмироваться, что в действиях или бездей-
ствии Спортсмена была небрежность, если было доказано, что имели 
место описанные в пунктах с I.4.3(a) по (d) обстоятельства. Данная пре-
зумпция может быть опровергнута исключительно в том случае, если 
Спортсмен сможет доказать, что причиной либо фактором, способство-
вавшим тому, что он/а (i) оказался(ась) недоступен(на) для Тестирова-
ния в соответствующем месте в соответствующий временной интервал 
и (ii) не обновил(а) представленную им/ею на момент попытки Тести-
рования Информацию о местонахождении, сообщив о другом месте, где 
он/а будет доступен(на) для Тестирования в соответствующий день вме-
сто указанного ранее места в период указанного 60-минутного времен-
ного интервала, не явилось его/ее небрежное поведение.

I.5 Обработка результатов

I.5.1  В соответствии со Статьями 7.1.2 и 7.6. Кодекса Организацией, ответ-
ственной за обработку результатов в связи с возможными случаями На-
рушения порядка предоставления Информации о местонахождении, 
должна быть Международная федерация либо Национальная антидо-
пинговая организация, которой соответствующий Спортсмен предо-
ставляет свою Информацию о местонахождении.

[Комментарий к I.5.1: Если Антидопинговая организация, в которую Спортсмен предостав-

ляет Информацию о местонахождении (и которая, таким образом, является Организаци-

ей, ответственной за обработку результатов в связи с его/ее информацией о местонахож-

дении], исключает Спортсмена из своего Регистрируемого пула тестирования после того, 
как ею уже были зарегистрированы один или два случая Нарушения порядка предоставления 
Информации о местонахождении, то, если соответствующий Спортсмен остается (или 
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будет включен(а)) в Регистрируемом пуле тестирования другой Антидопинговой органи-

зации и такая Антидопинговая организация начнет получать его/ее Информацию о место-

нахождении, то данная Антидопинговая организация станет Организацией, ответствен-

ной за обработку результатов в связи со всеми случаями Нарушения порядка предоставле-

ния Информации о местонахождении со стороны Спортсмена, включая нарушения, зареги-

стрированные первой Антидопинговой организаций. В таком случае первая Антидопинговая 
организация должна предоставить второй Антидопинговой организации всю информацию 
в связи со случаем(ями) Нарушения порядка предоставления Информации о местонахож-

дении, зарегистрированным(и) первой Антидопинговой организаций за соответствующий 
период, чтобы у второй Антидопинговой организации, если она в дальнейшем также заре-

гистрирует в отношении Спортсмена случай(аи) Нарушения порядка предоставления Ин-

формации о местонахождении, имелась вся информация, необходимая для открытия в от-

ношении Спортсмена дела в соответствии со Статьей I.5.4 в связи с нарушением Статьи 
2.4 Кодекса.]

I.5.2  Когда предположительно имел место случай Нарушение порядка предо-
ставления Информации о местонахождении, процедуры обработки ре-
зультатов должны осуществляться в следующем порядке:

a. Если возможный случай Нарушения порядка предоставления Инфор-
мации о местонахождении был выявлен при осуществлении попытки 
Тестирования Спортсмена, то Организация, ответственная за иниции-
рование и проведение Тестирования, должна получить от ИДК Отчет 
о неудавшейся попытке Тестирования. Если Организация, ответствен-
ная за инициирование и проведение Тестирования, не совпадает с Ор-
ганизацией, ответственной за обработку результатов, то первая обяза-
на незамедлительно предоставить Отчет о неудавшейся попытке Тести-
рования Организации, ответственной за обработку результатов, а также 
при необходимости обязана в дальнейшем оказывать Организации, от-
ветственной за обработку результатов, содействие в получении инфор-
мации от ИДК в связи с возможным случаем Нарушения порядка предо-
ставления Информации о местонахождении.

b. Организация, ответственная за обработку результатов, обязана рассмо-
треть пакет документов (включая предоставленный ИДК Отчет о неу-
давшейся попытке Тестирования, где это применимо) и установить, вы-
полнены ли все условия Статьи I.3.6 (в случае Невыполнения требова-
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ний к предоставлению Информации о местонахождении) или Статьи 
I.4.3 (в случае Пропущенного теста). В рамках указанной процедуры 
при необходимости Организация, ответственная за обработку результа-
тов, должна запрашивать информацию у третьих лиц (например, ИДК, 
который осуществлял попытку Тестирования, выявившую случай Не-
выполнения требований к предоставлению Информации о местонахож-
дении либо ставшую основанием для открытия дела о Пропущенном те-
сте).

[Комментарий к I.5.2(b): Руководство ВАДА по реализации эффективной программы ра-

боты с Информацией о местонахождении Спортсмена содержит указания о том, какие 
объяснения могут или не могут считаться допустимым оправданием в связи с возможны-

ми случаями Невыполнения требований к предоставлению Информации о местонахождении 
либо Пропущенным тестом.]

c. Если Организация, ответственная за обработку результатов, приходит 
к выводу, что одно или более из предусмотренных применимыми нор-
мами условий не выполнены (и, таким образом, случай Нарушения по-
рядка предоставления Информации о местонахождении не может быть 
зарегистрирован), она обязана проинформировать об этом ВАДА, соот-
ветствующую Международную федерацию или Национальную антидо-
пинговую организацию (в зависимости от обстоятельств), а также Анти-
допинговую организацию, выявившую случай Нарушения порядка пре-
доставления Информации о местонахождении, обосновав принятое ею 
решение. Каждая из перечисленных организаций вправе подать апелля-
цию на данное решение в соответствии со Статьей 13 Кодекса.

d. Если Организация, ответственная за обработку результатов, приходит 
к выводу, что все предусмотренные применимыми нормами условия вы-
полнены, в течение 14 дней с даты предполагаемого Нарушения поряд-
ка предоставления Информации о местонахождении она обязана напра-
вить Спортсмену уведомление. Данное уведомление должно содержать 
описание предполагаемого Нарушения порядка предоставления Инфор-
мации о местонахождении, достаточно подробное чтобы у Спортсме-
на была возможность ответить на обвинения по существу, а также уста-
навливать разумный срок, в течение которого Спортсмен вправе предо-
ставить ответ, в котором Спортсмен может признать факт Нарушения 
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порядка предоставления Информации о местонахождении либо, если 
не признает, обосновать, почему он/а считает, что факт Нарушения по-
рядка предоставления Информации о местонахождении не имел места. 
В уведомлении Спортсмен также должен быть проинформирован, что 
три случая Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении, зарегистрированные в пределах периода в 12 (двенадцать) 
месяцев, составляют нарушение антидопинговых правил согласно Ста-
тье 2.4 Кодекса, а также ему/ей должно быть сообщено, зарегистрирова-
ны ли в отношении его/ее в предшествующие 12 (двенадцать) месяцев 
иные случаи Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении. В случае Невыполнения требований к предоставлению Ин-
формации о местонахождении в уведомлении Спортсмену также долж-
но быть сообщено, что во избежание регистрации новых случаев Не-
выполнения требований к предоставлению Информации о местонахож-
дении он/а обязан(а) предоставить недостающую информацию о своем 
местонахождении не позднее указанного в уведомлении срока (который 
должен составлять не менее 24 часов с момента получения уведомления 
и должен истечь не позже последнего дня месяца, в котором было полу-
чено уведомление).

e. Если Спортсмен не ответил до истечения указанного срока, то Орга-
низация, ответственная за обработку результатов, обязана зарегистри-
ровать в отношении данного Спортсмена случай Нарушения порядка 
предоставления Информации о местонахождении с констатацией факта 
должного уведомления Спортсмена о данном нарушении. Если Спор-
тсмен ответил в установленный срок, то Организация, ответственная за 
обработку результатов, обязана рассмотреть ответ Спортсмена с пози-
ции возможного изменения под его влиянием первоначально принятого 
ею решения о том, что выполнены все условия для регистрации случая 
Нарушения порядка предоставления Информации о местонахождении.

i. Если ответ Спортсмена ведет к изменению ранее принятого реше-
ния, то Организация, ответственная за обработку результатов, обя-
зана проинформировать об этом ВАДА, соответствующую Между-
народную федерацию или Национальную антидопинговую органи-
зацию (в зависимости от обстоятельств), а также Антидопинговую 
организацию, выявившую случай Нарушения порядка предоставле-
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ния Информации о местонахождении, обосновав свое новое реше-
ние. Каждая из перечисленных организаций вправе подать апелля-
цию на данное решение в соответствии со Статьей 13 Кодекса.

ii. Если ответ Спортсмена не привел к изменению ранее принятого ре-
шения, то Организация, ответственная за обработку результатов, 
обязана сообщить об этом Спортсмену (мотивировав свое решение) 
и определить разумный срок, в пределах которого Спортсмен впра-
ве запросить административный пересмотр решения данной орга-
низации. Если он не был предоставлен ему/ей на более ранних эта-
пах процедуры обработки результатов, на данном этапе Спортсмену 
должен быть предоставлен Отчет о неудавшейся попытке Тестиро-
вания.

f. Если Спортсмен до истечения установленного срока не запросил ад-
министративный пересмотр дела, то Организация, ответственная за об-
работку результатов, обязана зарегистрировать в отношении данного 
Спортсмена случай Нарушения порядка предоставления Информации 
о местонахождении с констатацией факта должного уведомления Спор-
тсмена о данном нарушении. Если Спортсмен до истечения установ-
ленного срока запросил административный пересмотр дела, то админи-
стративный пересмотр должен быть проведен исключительно на осно-
вании документарных доказательств одним или более лицами, ранее не 
участвовавшими в оценке обстоятельств предполагаемого случая Нару-
шения порядка предоставления Информации о местонахождении. Цель 
административного пересмотра заключается в установлении заново, вы-
полнены или нет все предусмотренные применимыми нормами условия 
регистрации случая Нарушения порядка предоставления Информации 
о местонахождении.

g. Если в результате административного пересмотра дела был сделан вы-
вод, что не выполнены одно или более условий регистрации случая На-
рушения порядка предоставления Информации о местонахождении, то 
Организация, ответственная за обработку результатов, обязана проин-
формировать об этом ВАДА, соответствующую Международную феде-
рацию или Национальную антидопинговую организацию (в зависимо-
сти от обстоятельств), а также Антидопинговую организацию, выявив-
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шую случай Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении, обосновав принятое ею решение. Каждая из перечислен-
ных организаций вправе подать апелляцию на данное решение в соот-
ветствии со Статьей 13 Кодекса. С другой стороны, если был сделан 
вывод, что все условия регистрации случая Нарушения порядка предо-
ставления Информации о местонахождении выполнены, то Организа-
ция, ответственная за обработку результатов, обязана направить Спор-
тсмену соответствующее уведомление и зарегистрировать в отношении 
его/ее случай Нарушения порядка предоставления Информации о ме-
стонахождении с констатацией факта должного уведомления Спортсме-
на о данном нарушении.

I.5.3  Организация, ответственная за обработку результатов, обязана с соблю-
дением режима конфиденциальности, посредством АДАМС или иной 
одобренной ВАДА системы, сообщить о решении зарегистрировать в от-
ношении Спортсмена случай Нарушения порядка предоставления ин-
формации о местонахождении ВАДА и всем другим предусмотренным 
применимыми нормами Антидопинговым организациям.

[Комментарий к I.5.3: Во избежание сомнений, в случаях, когда она считает это умест-

ным (для целей планирования Тестирования или в иных целях), Организация, ответствен-

ная за обработку результатов, вправе уведомить другие предусмотренные применимыми 
нормами Антидопинговые организации (при соблюдении режима строгой конфиденциаль-

ности) о возможном случае Нарушения порядка предоставления Информации о местона-

хождении на более ранней стадии процедуры обработки результатов. Кроме того, Ан-

тидопинговая организация вправе публиковать общий статистический отчет своей дея-

тельности, в общих чертах раскрывающий количество случаев Нарушения порядка предо-

ставления Информации о местонахождении, зарегистрированных за определенный пери-

од в отношении Спортсменов, на которых распространяется ее юрисдикция, при условии, 
что такая публикация не содержит никакой информации, которая могла бы раскрыть 
личность таких Спортсменов. До начала процедур, предусмотренных Статьей 2.4 Кодек-

са, Антидопинговая организация не вправе Обнародовать информацию о том, что в отно-

шении того или иного Спортсмена имеется(ются) (не имеется) зарегистрированный(ые) 
случай(аи) Нарушения порядка предоставления Информации о местонахождении (ли-

бо что в определенном виде спорта имеются, либо не имеется, Спортсмены, в отноше-

нии которых зарегистрированы случаи Нарушения порядка предоставления Информации 
о местонахождении).]
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I.5.4  Если в пределах периода в 12 (двенадцать) месяцев в отношении Спор-
тсмена зарегистрированы три случая Нарушения порядка предоставле-
ния Информации о местонахождении, то Организация, ответственная за 
обработку результатов, обязана открыть в отношении Спортсмена дело 
о возможном нарушении Статьи 2.4 Кодекса. Если Организация, ответ-
ственная за обработку результатов, не открыла дело в отношении Спор-
тсмена в течение 30 дней с даты получения ВАДА уведомления о ре-
гистрации третьего случая Нарушения данным Спортсменом порядка 
предоставления Информации о местонахождении в пределах периода 
в 12 (двенадцать) месяцев, то для целей появления прав на апелляцию 
согласно Статье 13.2 Кодекса, условно признается, что Организация, от-
ветственная за обработку результатов, приняла решение, что нарушение 
антидопинговых правил не имело место.

I.5.5  Спортсмену, обвиняемому в нарушении антидопинговых правил в соот-
ветствии со Статьей 2.4 Кодекса, должно быть предоставлено право на рас-
смотрение данного обвинения в рамках слушания с предъявлением всех 
имеющихся доказательств в соответствии со Статьей 8 Кодекса. Для ко-
миссии, проводящей слушания, не являются юридически обязательны-
ми никакие решения, принятые в рамках процедуры обработки результа-
тов, как в отношении достоверности объяснений, предоставленных в свя-
зи со случаем Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении, так и по иным вопросам. Напротив, на Антидопинговой ор-
ганизации, открывшей дело, лежит бремя доказывания в пределах, кото-
рые удовлетворят комиссию, проводящую слушания, наличия всех обяза-
тельных элементов состава Нарушения порядка предоставления Инфор-
мации о местонахождении по каждому зарегистрированному случаю на-
рушения. Если комиссия, проводящая слушания, сочтет, что один (или 
два) случай(ая) Нарушения порядка предоставления Информации о ме-
стонахождении был(и) должным образом обоснован(ы), однако другой(ие) 
вменяемый(ые) случай(аи) Нарушения порядка предоставления Информа-
ции о местонахождении не был(и), то не может быть признан факт наруше-
ния антидопинговых правил в соответствии со Статьей 2.4 Кодекса. Одна-
ко если впоследствии в пределах соответствующего 12-месячного периода 
Спортсмен совершит еще одно (или два, в зависимости от обстоятельств) 
Нарушение(ия) порядка предоставления Информации о местонахожде-
нии, то на основании сочетания случаев Нарушения порядка предостав-
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ления Информации о местонахождении, признанных доказанными комис-
сией, проводящей слушания, в рамках предшествующего дела (в соответ-
ствии со Статьей 3.2.3 Кодекса) и случая(ев) Нарушения порядка предо-
ставления Информации о местонахождении, совершенных Спортсменом 
в последующий период, может быть открыто новое дело.

[Комментарий к I.5.5: Никакое положение Статьи I.5.5 не имеет целью запрещать Ан-

тидопинговой организации оспаривать довод, приведенный стороной Спортсмена в рамках 
слушаний, на том основании, что он мог быть, но не был приведен на более раннем этапе 
процедуры обработки результатов.]

I.5.6  Установление факта, что Спортсмен совершил нарушение антидопин-
говых правил по Статье 2.4 Кодекса, имеет следующие Последствия: 
(а) наложение санкции в виде срока Дисквалификации в соответствии 
со Статьей 10.3.2 Кодекса (первое нарушение) либо Статьей 10.7 Кодек-
са (повторное(ые) нарушение(ия)); и (b) в соответствии со Статьей 10.8 
Кодекса Аннулирование (за исключением случаев, когда иного требует 
принцип справедливости) всех индивидуальных результатов Спортсме-
на, показанных в период с даты совершения нарушения антидопинговых 
правил по Статье 2.4 Кодекса по дату начала действия Временного от-
странения, если оно было применено, либо срока действия Дисквалифи-
кации, со всеми сопутствующими Последствиями, включая возврат всех 
медалей, баллов и призов. Для цели применения указанных Последствий 
датой нарушения антидопинговых правил должна признаваться дата тре-
тьего случая Нарушения порядка предоставления Информации о место-
нахождении, признанного доказанным комиссией, проводящей слуша-
ния. Последствия нарушения определенным Спортсменом антидопин-
говых правил по Статье 2.4 Кодекса для результатов команды, за которую 
данный Спортсмен выступал в соответствующий период времени, долж-
ны определяться в соответствии со Статьей 11 Кодекса.

I.6  Обязательства по работе с Информацией о местонахождении Спортсмена

I.6.1  Безотносительно иных положений данного Приложения I:

a. Международная федерация вправе предложить делегировать, а Нацио-
нальная антидопинговая организация может согласиться принять на се-
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бя частично или полностью предусмотренные настоящим Приложени-
ем I обязательства Международной федерации по работе с информаци-
ей о местонахождении Спортсмена(ов);

b. Международная федерация вправе делегировать частично или полно-
стью свои обязательства по работе с информацией о местонахождении 
Спортсмена, предусмотренные настоящим Приложением I, Националь-
ной спортивной федерации Спортсмена; или

c. Национальная антидопинговая организация вправе делегировать ча-
стично или полностью свои обязательства по работе с информацией 
о местонахождении Спортсмена, предусмотренные настоящим При-
ложением I, Национальной спортивной федерации Спортсмена либо 
другой обладающей соответствующими функциями и компетенциями 
Антидопинговой организации, юрисдикция которой распространяется 
на данного Спортсмена;

d. в случаях, когда отсутствует обладающая соответствующими функция-
ми и компетенциями Национальная антидопинговая организация, Наци-
ональный олимпийский комитет обязан взять на себя описанные в дан-
ном Приложении I обязанности Национальной антидопинговой органи-
зации по работе с информацией о местонахождении Спортсменов;

e. если ВАДА установит, что Международная федерация или Националь-
ная антидопинговая организация (в зависимости от обстоятельств) не 
исполняет частично или полностью предусмотренные данным Прило-
жением I обязанности по работе с информацией о местонахождении 
Спортсменов, то ВАДА вправе делегировать данные обязанности, ча-
стично или полностью, любой иной Антидопинговой организации, об-
ладающей соответствующими функциями и компетенциями.

I.6.2  Национальная спортивная федерация обязана прикладывать все воз-
можные усилия для оказания содействия соответствующей Междуна-
родной федерации и/или Национальной антидопинговой организации (в 
зависимости от обстоятельств) в получении Информации о местонахож-
дении от Спортсменов, на которых распространяется юрисдикция дан-
ной Национальной спортивной федерации, включая (не ограничиваясь 
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этим) включение в ее правила специального положения, которое бы слу-
жило практическому осуществлению данного принципа.

I.6.3  Спортсмен вправе принять решение делегировать свои обязанности 
по предоставлению Информации о местонахождении (и/или обновле-
нию данной информации) третьей стороне, как-то: тренеру, менеджеру 
или Национальной спортивной федерации, — при условии, что третья 
сторона согласна принять на себя соответствующие обязательства. Ан-
тидопинговая организация, получающая Информацию о местонахож-
дении Спортсмена, вправе потребовать предоставить ей письменное 
подтверждение согласия сторон о делегировании обязанностей в свя-
зи с предоставлением и/или обновлением Информации о местонахож-
дении, подписанное соответствующим Спортсменом, с одной сторо-
ны, и третьей стороной, которой Спортсмен делегирует свои обязанно-
сти, — с другой.

[Комментарий к I.6.3: Например, Спортсмен, выступающий в Командном виде спорта или 
ином виде спорта, где соревнования и/или тренировки проходят с участием команды, мо-

жет делегировать свои обязанности по предоставлению Информации о местонахождении 
команде, а именно: тренеру, менеджеру или Национальной федерации. В действительно-

сти, для удобства и более эффективной организации работы с Информацией о местона-

хождении Спортсмен, выступающий в таком виде спорта, вправе делегировать предостав-

ление его/ее Информации о местонахождении команде не только в связи с периодами, когда 
он/а принимает участие в Командных видах деятельности, но и в связи с периодами, когда 
он/а не находится с командой, при условии, что команда на это согласится. В таком случае 
Спортсмен должен будет предоставлять команде индивидуальную информацию о своем ме-

стонахождении в соответствующий период, которая должна будет дополнять информа-

цию, предоставляемую командой в связи с Командными видами деятельности.]

I.6.4  Однако во всех случаях, включая случай Спортсменов, участвующих 
в Командных видах спорта:

a. каждый Спортсмен, состоящий в Регистрируемом пуле тестирования, 
во всех случаях несет личную ответственность за предоставление точ-
ной и полной Информации о местонахождении, независимо от того, пре-
доставляет ли он/а всю информацию лично или делегировал(а) обязан-
ности третьей стороне. Тот факт, что Спортсмен делегировал соответ-
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ствующие обязанности третьей стороне, а данная третья сторона не вы-
полнила предусмотренных правилами требований, не может использо-
ваться в качестве оправдательного аргумента в связи с обвинением в Не-
выполнении требований к предоставлению Информации о местонахож-
дении; и 

b. такой Спортсмен во всех случаях продолжает нести личную ответ-
ственность за обеспечение свой доступности для Тестирования по адре-
су, указанному в предоставленной Информации о местонахождении. Тот 
факт, что Спортсмен делегировал свои обязанности по предоставлению 
его/ее информации о местонахождении на соответствующий период 
третьей стороне, а данная третья сторона не предоставила правильную 
информацию или не обновила ранее предоставленную информацию, не 
обеспечив актуальность и точность данных о месте пребывания Спор-
тсмена, указанных в его/ее Информации о местонахождении на соот-
ветствующий день, не может использоваться в качестве оправдательно-
го аргумента в связи с обвинением в Пропущенном тесте.

[Комментарий к I.6.4: Например, если попытка протестировать Спортсмена во время 
60-минутного временного интервала, который пришелся на период определенного Команд-

ного вида деятельности, оказывается неудавшейся в связи с тем, что официальный пред-

ставитель команды указал неверную информацию, относящуюся к Командному виду дея-

тельности, либо не обновил ранее предоставленную информацию, а график Командных ви-

дов деятельности впоследствии изменился, на команду могут быть наложены санкции, 
предусмотренные за подобный проступок применимыми правилами Международной феде-

рации, однако сам Спортсмен будет по-прежнему нести ответственность в связи с Нару-

шением порядка предоставления Информации о местонахождении. Правила таковы, по-

скольку если бы у Спортсмена была возможность обвинять свою команду в случае, когда 
он/а оказался(ась) недоступен(на) для Тестирования по адресу, заявленному его/ее командой, 
то он/а смог(ла) бы избегать ответственности, связанной с его/ее обязанностями предо-

ставлять информацию о местонахождении, используемую для целей Тестирования. Безу-

словно, команда так же, как и Спортсмен, заинтересована в обеспечении точности предо-

ставляемой Информации о местонахождении и предотвращении Нарушений порядка пре-

доставления Информации о местонахождении со стороны Спортсмена.]
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Приложение J — Тестирование в связи со Спортивными мероприятиями

J.1  В продолжение Статьи 5.3.2 Кодекса данное приложение определяет процеду-
ру, которой должно следовать ВАДА при рассмотрении запросов Антидопинго-
вых организаций, поданных с целью получить разрешение на проведение Те-
стирования в рамках Спортивного мероприятия, когда им не удалось достиг-
нуть согласия по вопросу проведения такого Тестирования с организацией, 
под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие.

J.2  Задачей ВАДА при рассмотрении подобных запросов является содействие вза-
имодействию и координированию действий различных Антидопинговых орга-
низаций с целью обеспечить максимальную эффективность программ Тести-
рования каждой из них при обеспечении исполнения каждой из данных Анти-
допинговых организаций ее обязанностей таким оптимальным образом, чтобы 
избежать негативного влияния на практические аспекты организации Тестиро-
вания и причинения неудобства Спортсменам.

J.3  Любая Антидопинговая организация, которая не является ответственной за 
инициирование и проведение Тестирования в рамках Спортивного мероприя-
тия в соответствии со Статьей 5.3.2 Кодекса, но которая, тем не менее, хотела 
бы провести Тестирование в рамках данного Спортивного мероприятия, обя-
зана, прежде чем обратиться в ВАДА, в письменной форме и с изложением 
полного мотивированного обоснования запросить соответствующее разреше-
ние у организации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприя-
тие.

J.4  Данный запрос должен быть направлен в организацию, под чьей юрисдикцией 
проводится Спортивное мероприятие, не менее чем за 35 дней до даты начала 
Спортивного мероприятия (а именно, за 35 дней до начала Соревновательно-
го периода, определяемого согласно правилам Международной федерации, яв-
ляющейся руководящим органом в связи с соответствующим видом спорта).

J.5  Если организация, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное меропри-
ятие, отказывает в удовлетворении запроса или не отвечает в течение 7 дней 
с даты получения запроса, то запрашивающая Антидопинговая организация 
вправе направить в ВАДА (с копией организации, под чьей юрисдикцией про-
водится Спортивное мероприятие) письменный запрос с полной его мотиви-
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ровкой, четкое описание ситуации и всю имеющую отношение к запросу пе-
реписку между организацией, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное 
мероприятие, и направившей запрос Антидопинговой организацией. Такой за-
прос должен поступить в ВАДА не позднее чем за 21 день до даты начала Спор-
тивного мероприятия.

J.6  По получении такого запроса ВАДА обязано незамедлительно обратиться к ор-
ганизации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное мероприятие, с це-
лью выяснения ее позиции относительно запроса и причин отказа в его удо-
влетворении. Организация, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное ме-
роприятие, обязана направить в ВАДА ответ не позднее 7 дней с даты получе-
ния запроса от ВАДА.

J.7  По получении ВАДА ответа организации, под чьей юрисдикцией проводится Спор-
тивное мероприятие, либо если организация, под чьей юрисдикцией проводится 
Спортивное мероприятие, не предоставила ответа в течение 7 дней, ВАДА обяза-
но вынести мотивированное решение в течение следующих 7 дней. При вынесе-
нии решения среди прочего ВАДА должно принимать во внимание следующее:

a) План распределения тестов на Спортивное мероприятие, включая чис-
ло и тип тестов, запланированных в связи с данным Спортивным меро-
приятием;

b) Перечень Запрещенных субстанций, на которые будут проанализирова-
ны отобранные Пробы;

c) Общие характеристики антидопинговой программы, реализуемой в со-
ответствующем виде спорта;

d) Логистические сложности, которые вызвало бы удовлетворение запро-
са Антидопинговой организации о проведении Тестирования в рамках 
Спортивного соревнования;

e) Иные доводы, приведенные подавшей запрос Антидопинговой органи-
зацией и/или организацией, под чьей юрисдикцией проводится Спор-
тивное мероприятие, отказавшей в удовлетворении запроса о проведе-
нии Тестирования; и 
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f) Иную доступную информацию, рассмотрение которой ВАДА сочтет це-
лесообразным.

J.8  Если ВАДА примет решение, что следует удовлетворить запрос о проведении 
Тестирования в рамках Спортивного мероприятия, то либо в соответствии 
с просьбой подавшей запрос Антидопинговой организации, либо по собствен-
ной инициативе, ВАДА вправе предоставить возможность проведения такого 
Тестирования организации, под чьей юрисдикцией проводится Спортивное 
мероприятие, если только ВАДА не сочтет это невыполнимым и/или неумест-
ным с учетом заданных обстоятельств.
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