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Страховые компании отказыва-
лись страховать россиян от воз-
можности появления злокаче-
ственной опухоли не только  
из-за растущего числа больных 
и риска обанкротиться, но и  
из-за отсутствия нормативной 
базы, которая позволяла бы 
финансировать лечение

➔

Не заплатишь — не полечишь 
Онкологи готовятся к тому, что в следующем году насту-
пят серьезные проблемы с финансированием препара-
тов химиотерапии — одной из самых главных и распро-
страненных методик лечения рака. Чиновники вынесли 
химиотерапию за рамки высокотехнологичных средств, 
а вместе с тем изменился и источники ее финансирова-
ния. Теперь квот на химиотерапию не будет и лечить 
больных этими препаратами станет возможно только по 
месту их прописки.

«Теперь средства на эти препараты будут поступать из 
местных фондов ОМС. Скорее всего, начнутся перебои, 
потому что химиотерапия очень дорогая. Фонд ОМС и 
раньше не мог покрыть все затраты на лечение,— расска-
зывает ”Ъ“ заведующий онкологическим отделением кли-
ники факультетской хирургии Санкт-Петербургского Госу-
дарственного медицинского университета имени академи-
ка И. П. Павлова Олег Мельников.— Видимо, начнут про-
давать свои квартиры, чтобы вылечиться. А что еще оста-
ется, если в местных фондах сложности со средствами?

Всего в 15% случаев рак выявляется на ранних стади-
ях, и только там возможно ограничиться только хирурги-
ческим вмешательством. Всем остальным нужна будет хи-
миотерапия.

Цена спасительного курса химиотерапии в месяц до-
ходит до 200 тыс. рублей. Сейчас по полису ОМС, то есть 
бесплатно, можно без особых трудностей пройти обследо-
вание и, если диагноз онкозаболевания будет установлен, 
лечь на операцию.

Пациентка Елена Кузнецова из Московской области 
уже сейчас столкнулась с этой проблемой: чтобы закон-
чить весь курс химиотерапии, поставила две комнаты на 
продажу. У нее обнаружили рак сигмовидной кишки и 
нашли метастазы в печени. Врач после операции назначил 
ей шесть-восемь курсов химиотерапии, прописав оксала-
платин и кселод. Но местный онколог лишь смог поставить 
на учет, заявив, что средства закончились и придется 
ждать своей очереди. Рецепт на бесплатные лекарства не 
стал выписывать, потому как в аптеке их все равно нет. И 
в аптеку их не завозят, потому что средства в фонде за-
кончились.

«Мне сказали, что я смогу получить лекарства только 
в следующем месяце. Но гарантий никто дать не может, 
потому что уже два месяца ситуация не меняется. А любые 
промедления стоят нескольких месяцев моей жизни. Ког-
да приходит беда, не понятно, где брать деньги и к кому 
обращаться. Остаешься выброшенным бороться с болез-
нью самостоятельно»,— говорит госпожа Кузнецова.

По данным общественной организации «Движение 
против рака», за два последних года около 200 больным 
было отказано в выдаче препаратов. Драгоценное время 
больные теряют еще и на установление инвалидности. Ведь 
на бесплатное лечение могут рассчитывать только со ста-
тусом льготника. А инвалидом ежегодно признается каж-
дый третий из вновь регистрируемых онкологических боль-
ных. Остальные вынуждены лечиться самостоятельно или 
бороться еще и с чиновниками. Не признают всех лишь по-
тому, что не хватает средств на лечение. Сейчас на учете с 
онкологическим диагнозом состоит около 2,5 млн человек. 

Лечение каждого бюджету обходится в несколько тысяч 
долларов в месяц. Как показывает практика, государство 
не способно самостоятельно справиться.

«Врачам приходится быть бухгалтерами, рассчитывать, 
какой курс назначить, чтобы вылечить как можно больше 
больных. Дорогостоящие высокотехнологичные лекарства 
заменяют дешевыми, но менее эффективными аналогами. 
Иногда предлагают калечащие операции вместо лекар-
ственной терапии. Лишь для того, чтобы помочь с тем объ-
емом средств, что поступает в региональные медицинские 
центры»,— поясняет исполнительный директор партнер-
ства «Равное право на жизнь» Дмитрий Борисов.

В развитых странах проблему с финансированием ре-
шили страховые компании. Впервые страховать от рако-
вых опухолей начали в Соединенных Штатах. Смертность 

от онкологии била рекорды, опережая даже сердечно-
сосудистые заболевания, поэтому этот вид страховки стал 
самым популярным в Америке. Сейчас от возможности 
заболеть раком застраховались более 11 тыс. американ-
цев. В России страховые полисы дополнительного страхо-
вания покрывали многие заболевания, но всегда исклю-
чением оставался рак.

«Выплаты по ДМС могли еще поступать до тех пор, по-
ка врачи не ставили диагноз ”онкология“. В принципе за-
траты на диагностику некоторые полисы покрывали, но 
все сразу же заканчивалось, как выносился вердикт»,— 
рассказывает SR генеральный директор Центра персона-
лизированной медицины Андрей Домбровский.

Страховые компании отказывались страховать росси-
ян от возможности появления злокачественной опухоли 

Полис абсолютной доступности Каждые пять 
минут в России регистрируют четыре новых случая заболевания раком. 
В самом благоприятном случае лечение обходится от 390 тыс. до 
2,5 млн рублей. По законодательству лечение полностью должно опла-
чивать государство. На практике онкологическим больным приходится 
месяцами ждать своей очереди в медицинские центры. Решить финан-
совые проблемы на сегодняшний момент можно с помощью страхова-
ния на случай онкологического заболевания. По специальной страхо-
вой программе пациентам смогут оказать психологическую, врачеб-
ную, юридическую и финансовую помощь в борьбе с болезнью.

Врачи надеются, что страхование  

сильно изменит ситуацию с лекарствами  

и длинными очередями на квоты

Ph
ot

oX
pr

ess



