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Государственная система
здравоохранения, созданная в
Советском Союзе, имела
мощную научную поддержку
и была рекомендована ВОЗ в
качестве образца для других
стран. Развал СССР болез#
ненно ударил по медицине. В
90#е годы была значительно
сокращена, практически
уничтожена санитарная служ#
ба страны, а вместе с ней все
санитарные нормы труда ме#
диков. Сейчас наши чиновни#
ки взялись «доламывать» то,
что осталось. 

Становится ясно, что так
называемые модернизация и
оптимизация должны выпол#
нить одну единственную зада#
чу – перевести медицину на
платные рельсы. И это несмо#
тря на то, что статья 41 Кон#
ституции РФ – главного зако#
на страны – гарантирует
гражданам России право на
охрану здоровья и медицин#
скую помощь, которая  долж#
на оказываться гражданам
бесплатно за счет средств со#
ответствующего бюджета,
страховых взносов и других
поступлений. В Европе и Аме#
рике иначе. По статистике,
25% американцев не получают
никакой медицинской помо#
щи – вот тебе и равнение на
Запад! 

Пройдемся по основным
проблемам медицины. Нару#
шение нормативов приема
граждан в поликлиниках и
значительное увеличение на#
селения Москвы привели к
тому, что поликлиники не
справляются со своими функ#
циями. Больные стали чаще
вызывать Скорую помощь в
надежде на госпитализацию в
больницы Москвы, которые
переполнились пациентами с
хроническими заболевания#
ми, которые можно было диа#
гностировать и лечить в усло#
виях поликлинического на#
блюдения. Гости столицы (а
их немало – несколько мил#
лионов человек),  даже те, кто
не работал официально, мог#
ли за копейки купить полис
ОМС и лечиться в Москве на#

равне с коренными москвича#
ми. В 2012 году ситуация усу#
губилась. К этому времени в
нашей стране было привати#
зировано и продано все, кро#
ме объектов здравоохранения
– и началась охота за остав#
шимися лакомыми кусочками
дорогой московской земли.

Грянула оптимизация! Со#
гласно данным Комитета
Здравоохранения города
Москвы, врачей в столице до#
статочно. Поэтому в так на#
зываемых поликлиниках пер#
вого звена оставили только
терапевтов, которые должны
решать, куда направить боль#
ного: к окулисту, неврологу и
к другим узким специалис#
там. Будто сам больной не мо#
жет понять, что у него болит:
глаз или ухо? 

Коечного фонда в Москве
тоже якобы избыток – поэто#
му необходимо сократить его
на 50 %.  А население – оно
темное, необразованное, не#
правильно думает, что если с
гостями столицы в Москве

проживает не меньше 16 млн
человек, то нужно, напротив,
увеличить количество боль#
ниц. «Наверху» нашли простой
способ компенсации сокраще#
ния коечного фонда  – заста#
вить людей «выздоравливать»
своими силами. Чиновники
решили: «лечение пациента –
дело рук самого пациента», – и
издали указы, согласно кото#
рым почти все заболевания на#
до лечить в домашних услови#
ях. После операций тоже нет
нужды находиться в больницах

– домой можно отпра вляться
и со швами. Власти уверены: у
каждого пациента есть если и
не отдельная квартира, то про#
сторная комната, каждый мо#
жет нанять сиделку или же оп#
латить реабилитационный
центр! 

Еще в институте я хорошо
усвоила, что лечить необходи#
мо не болезнь, а заболевание
человека. Внедрение двух ты#
сяч новых стандартов оказа#
ния медицинской помощи и
единых клинических прото#
колов не позволят выполнить
ни одного «лишнего», не вхо#
дящего в документ исследова#
ния бесплатно, увеличить да#
же на один день сроки госпи#
тализации. Некоторые травмы

и болезни вообще исключены
из реестра госпитализации со#
гласно правилам оптимиза#
ции коечного фонда.

На каждого жителя города
Москвы (самый высокий по#
казатель по стране)  в 2013 го#
ду было выделено по ОМС не#
многим больше шести тысяч
рублей – за эти деньги можно
разве что поставить пломбу в
частной стоматологической
клинике. О каком соблюде#
нии  государственных гаран#
тий можно говорить?

Косметический ремонт,
проведенный в  больницах и
поликлиниках, создавший
внешний лоск, совершенно не
решил санитарно#эпидемио#
логических проблем: уборка
помещений производится «по
старинке» – швабрами и
тряпками, вентиляционные
системы устарели и постоян#
но подводят, да и не везде ус#
тановлены. А до чердаков с
голубями, подвалов со стары#
ми коммуникациями и состо#
яния канализационной систе#
мы и мусоропроводов вообще
никому нет дела!  О каком со#
блюдении санитарного режи#
ма можно говорить? Но зато с
каким наслаждением бесчис#
ленные комиссии берут смы#

вы с рук медиков в операци#
онных и перевязочных!

Нашим чиновникам слабо
направить часть денег на об#
разование: увеличить прием в
медицинские вузы с адресной
подготовкой специалистов и
обязательной отработкой в
течении 5#10 лет.  Слабо уве#
личить количество ставок в
поликлиниках и больницах до
расчетных технологических
нормативов, позволить имею#
щимся специалистам работать
на две ставки, вторую оплачи#
вая вдвойне. Слабо строить в
России больницы XXI века,
применяя инновационные
разработки, а не собирать из
ненужных Европе модулей.
Никто не планирует создавать
больницах геронтологические
отделения, несмотря на то,
что население стареет.  Ниче#
го не слышно и о планах раз#
работки сети бесплатных он#
кологических хосписов, хотя
онкологических больных ста#
новиться все больше. Никто
не заботится о постройке бес#
платных центров по восста#
новлению после тяжелых
травм, в том числе спиналь#
ных центров.  

Есть еще одна проблема,
которая не интересует чинов#
ников, – необходимость рабо#
тать с больными в состоянии
алкогольного опьянения.
Пьяный пациент требует по#
вышенного внимания и до#
полнительного персонала, и
это полностью переложено на
плечи врачей. Никто не хочет
оптимизировать процесс при#
ема больных и развести пото#
ки их на две категории – пья#
ные и трезвые. 

Чтобы у врачей не было
времени возмущаться, чинов#
ники придумывают новые
графы и циркуляры в истории
болезни и строжайшим обра#
зом их контролируют. Они да#
же не понимают, что рубят
сук, на котором сидят. Как
только рухнет колосс совет#
ской бесплатной медицины,
они будут выброшены на за#
дворки истории.   

Создается впечатление, что
подобная «модернизация»
здравоохранения призвана не
повысить эффективность и
доступность  оказания меди#
цинской помощи. Ее цель —
развитие коммерческой меди#
цины в ущерб народу.

Рисунок Вячеслава
Полухина.

Больной вопрос
За последние двадцать лет наш народ привык

к сказкам. Дошла очередь и до медицины. С эк�
ранов телевизоров потоком льется грязь на оте�
чественное здравоохранение, еще пока сохра�
нившее советскую составляющую, зато европей�
скую и американскую медицину нахваливают.
Делается это, чтобы убедить народ в необходи�
мости реформ. Но так ли они необходимы?

Анастасия Лешкина

Проблема, уже не первый год акту#
альная для Москвы, приобретает все
более глобальный характер. То, что у
добросовестных приобретателей че#
рез несколько лет после покупки от#
бирают их квартиры, и не какие#ни#
будь мошенники, а свое же государ#
ство, не может не беспокоить. 

На заседании присутствовали как
представители различных политичес#
ких партий, так и простые граждане,
ставшие жертвой «рулетки XXI века». 

Суть проблемы обозначили сами

добросовестные приобретатели. Ча#
ще всего все происходит по одной и
той же схеме # квартира незаконно
приватизируется (чаще всего на
умершего человека), а затем пере#
продается несколько раз, прежде чем
ее владельцами становятся те, кого
сейчас гонят на улицу. Власть при
этом старательно делает вид, что не
знала о мошенничестве. 

Ситуацию прокомментировала
одна из потерпевших, чье дело до#
шло до Европейского суда, # Светла#
на Гладышева:

«Истоки этой проблема кроются в

90#х годах, когда предоставленной
гражданам возможностью  привати#
зировать квартиры воспользовались
мошенники. Статьи 2 и 18 Конститу#
ции РФ закрепляют права граждан
перед правами государства. Есть по#
становление Европейского суда, где
сказано, что за ошибки государства
должны отвечать чиновники, а не
граждане, которые приобрели подоб#
ные «нехорошие» квартиры. Но тем
не менее, жилье не торопятся возвра#
щать и никаких компенсаций не вы#
плачивают. В Департаменте уже сде#
лали первый шаг # стали предостав#
лять возможность социального найма
жилья. Но возможность эта дается не
всем, а по не всем понятным критери#
ям. А между тем только в Сокольни#
ках 3 тыс кв.м. свободной площади,

квартиры по несколько лет стоят не#
заселенными. Почему очередников
не заселяют туда? Почему нужно от#
нять у меня квартиру и отдать ее оче#
реднику? Если имело место мошен#
ничество # пусть предъявляют иск мо#
шенникам, но не нам, которые в этом
мошенничестве не участвовали». 

Все, чего пока удалось добиться
активистам, это добится заключения
с ними договора социального найма.
Однако в социальный найм переда#
ны не более 8 квартир, все остальные
жертвы «рулетки XXI века» пока
ждут своей участи. 

По итогам заседание было приня#
то решение направить свои требова#
ния в Правительство Москвы, мэ#
рию, а также  подготовить  обраще#
ние в Верховный суд РФ. 

«Рулетка XXI века» крутится по прежнему
26 марта прошло очередное заседание общественного консульта�

тивного совета политических партий при Московской городской Ду�
ме, которое было посвящено обсуждению проблем, связанных с изъ�
ятием у граждан  жилых помещений. 


