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здравоохранение-2011

Этот уникальный выставочный проект «Экс-
поцентра» на протяжении более трех деся-
тилетий был и остается главным событием в 

сфере здравоохранения для специалистов России 
и зарубежных стран. И продолжает сохранять ста-
тус крупнейшего и важнейшего смотра последних 
достижений медицинской науки и практического 
здравоохранения, в котором традиционно принима-
ют участие мировые и российские лидеры отрасли. 

Выставочно-конгрессный блок, объеди-
ненный под эгидой Форума «Российская неделя 
здравоохранения-2011», включает в себя следую-
щую программу:

XXI международная выставка «Здравоохране-
ние, медицинская техника и лекарственные пре-
параты» – «Здравоохранение-2011»; V междуна-
родная выставка «Здоровый образ жизни-2011»; 
XIII ежегодный научный форум и научная конфе-
ренция «Стоматология-2011»; VI международная 
научная конференция по вопросам состояния 
и перспективам развития медицины в спорте 
высших достижений «Спортмед-2011»; Всерос-
сийский научно-практический конгресс радио-
логов «Рентгенорадиодиагностика в онкологии» 
с международным участием; Международный 

Медицинский Конгресс IMedR; Всероссийский 
форум «Поставки медицинского оборудования и 
изделий медицинского назначения в ЛПУ. Стра-
тегия - 2012»; Российская научно-практическая 
конференция «Медизделия-2011. Новые аспекты 
нормативно-правового регулирования в сфере об-
ращения медицинских изделий».

В рамках научно-практической программы «Рос-
сийской недели здравоохранения – 2011» будут 
организованы также «Общее собрание Ассоциации 
«1000-коечная больница»; Конкурс комплексных 
социально значимых проектов в сфере здравоохра-
нения; Научная конференция и круглый стол «Боль-
ница сегодня и завтра». Ряд симпозиумов, семина-
ров и круглых столов будут посвящены вопросам 
реализации комплексной социальной программы 
«Здоровье России», совершенствования учебно-
педагогического процесса в сфере подготовки 
управленческих кадров в медицине и здравоохра-
нении, разработки и внедрения новых медицин-
ских технологий и персонализированных программ 
профилактики и лечения. Состоятся презентации 
инновационной продукции компаний, обсуждение 
актуальных проблем рынка труда в сфере здраво-
охранения.

ЗДРАВООХРАНЕНИЕ: 
ДИАЛОГ ГОСУДАРСТВА, 
НАУКИ И БИЗНЕСА
В 2010 г. ежегодный международный научно-практический Фо-
рум «Российская неделя здравоохранения» собрал на своей пло-
щадке 1,3 тыс. участников из 40 стран и 25 тыс. гостей.

«Москва должна существовать и раз-
виваться не для чиновников, не для 
получения сверхприбыли от бизнеса, 
а для жизни, для людей». Об этом 
мэр заявил в своем годовом отчете 
о результатах деятельности прави-
тельства Москвы на заседании Мос-
гордумы (19 октября 2011 г.). 

– Несмотря на развитую сеть 
учреждений, наличие отдельных 
первоклассных клиник и лучших в 
стране медицинских кадров город-
ское здравоохранение вызывает по-
прежнему много серьезных нарека-
ний со стороны москвичей: очереди 

в поликлиниках, большое количество 
морально и физически устаревшего 
оборудования, много обветшалых 
зданий, неточная и несвоевременная 
диагностика заболеваний, недоступ-
ность специализированной и высоко-
технологичной помощи.

Чтобы решить эти проблемы, по-
требовалась смена идеологии раз-
вития здравоохранения. Москвичам 
нужно не создание образцовых ме-
дицинских центров, а приведение в 
соответствие с современными требо-
ваниями всех больниц и поликлиник. 

Требуется замена всей устаревшей 

техники, давно назрела проблема 
компьютеризации лечебного процес-
са. Кроме того, мы должны внедрить 
электронную запись на прием к вра-
чу. Наконец, необходима системная 
работа по повышению квалификации 
врачей и медицинского персонала. 
А в лечебной работе нужна концен-
трация усилий на улучшение меди-
цинской помощи матерям и детям 
по профилактике лечения наиболее 
опасных и распространенных забо-
леваний.

Система финансирования управ-
ления городским здравоохранением 

должна быть подчинена одной цели – 
качественному и своевременному 
медицинскому обслуживанию мо-
сквичей. 

Сейчас такая программа создана, 
разработана и утверждена совместно 
с Минздравом России. Более того, мы 
полным ходом приступили к ее реали-
зации.

По сравнению с 2009, 2010 годами 
расходы на капитальный ремонт ме-
дицинских учреждений увеличились 
в 4,6 раза, на закупку оборудования – 
в 8,7 раза. За два года по программе 
модернизации для большинства поли-

клиник города будет закуплено более 
28 тыс. ед. современного оборудова-
ния. Среди них более 1000 аппаратов 
УЗИ и почти 100 компьютерных и 
магнитно-резонансных томографов. 
Первая партия оборудования уже по-
ступает и монтируется в больницах и 
поликлиниках.

Считаю, что в ближайшие годы 
программа модернизации карди-
нальным образом изменит ситуацию 
в важнейшей для москвичей сфере 
охраны здоровья граждан.

Год назад Сергей Собянин назначил 
новым руководителем столичного де-
партамента здравоохранения Леони-
да Печатникова, поставив перед ним 
амбициозную задачу модернизации мо-
сковского здравоохранения. По каким 
направлениям реализуется эта задача?

– Мы сейчас меняем очень многие 
вещи. В течение многих лет здравоох-
ранение строилось по принципу: дали 
денег, не дали денег. Были некие ста-
тистические показатели смертности, за-
болеваемости и т. д. С точки зрения эко-

номики это была макроэкономика. Но 
применительно к городу и конкретному 
человеку это не годится. Поэтому зада-
ча, которая стоит, – повернуть медицину 
лицом к больному. Чтобы человек мог 
полноценно лечиться в поликлинике, 
а при необходимости, – госпитализи-
роваться в больницу. При этом, чтобы 
данные учреждения не находились на 
разных планетах.

Раньше существовали окружные 
управления здравоохранения, которым 

подчинялись поликлиники. А крупные 
больницы подчинялись департаменту 
здравоохранения Москвы. Казалось бы, 
все в одной системе, но разница была. У 
врачей поликлиники был один началь-
ник, а у главных врачей больницы – дру-
гой. И поэтому, когда пациенты «мигри-
ровали» из одного учреждения в другое, 
преемственность нарушалась – каждое 
учреждение по-своему лечило больного. 
Поэтому главная задача, которую я ви-
дел для себя, – организовать систему та-

ким образом, чтобы эта преемственность 
сохранялась. Надо было преобразовать 
окружные управления здравоохранения 
в казенные учреждения, которые бы ко-
ординировали поликлиники и больницы 
внутри округа и несли ответственность 
за конкретного пациента. Сейчас мы при 
каждом таком окружном учреждении 
сформировали комиссию по изучению 
летальных исходов. 

Еще одна немаловажная проблема – 
кадровый потенциал. В Москве сложи-

лась необычная для России ситуация 
с укомплектованностью медицинских 
кадров. Наблюдается диспропорция: 
переизбыток одних специалистов и 
дефицит других. Надо бороться и с 
узкой специализации врачей. Во мно-
гих странах мира 80% проблем решает 
врач-терапевт. И у нас должен появить-
ся именно такой врач, который мог бы 
брать большую часть проблем на себя, 
а не диспетчер, направляющий пациен-
та от одного доктора к другому. Словом, 
необходима корректировка отраслевого 
образования. Задача обозначена перед 
медицинскими вузами и институтами 
повышения квалификации врачей. Мэр 
столицы Сергей Собянин требует созда-
ния отдельного института усовершен-
ствования врачей для Москвы, и он готов 
финансировать его работу, чтобы ликви-
дировать отставание нашей медицины 
от западной. 

Сергей СОБЯНИН, мэр Москвы:

НАМ УДАЛОСь ИЗМЕНИТь ИДЕОЛОГИю 
РАЗВИТИя ЗДРАВООХРАНЕНИя

Леонид ПЕЧАТНИКОВ, министр Правительства Москвы, руководитель 
Департамента здравоохранения города Москвы:

ПОВЕРНУТь МЕДИцИНУ 
ЛИцОМ К БОЛьНОМУ 
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