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— регулирование —

За первые шесть месяцев нынешнего года 
в России на федеральном и региональном 
уровнях было объявлено 226 тыс. аукцио-
нов на закупку лекарств для льготных кате-
горий граждан, посчитала аналитическая 
компания Headway. Но состоялось из них 
только 163,4 тыс. Почти четверть тендеров 
— 62,6 тыс.— признано несостоявшимися, 
в основном из-за отсутствия заявок на учас-
тие. По этой причине сорвалось 55,6 тыс. 
аукционов. Еще 2,8 тыс. было отменено из-
за отказа от размещения заказа, а 2,1 тыс.— 
из-за недопуска всех участников.

Эксперты объясняют неучастие компа-
ний в тендерах изменением правил фор-
мирования начальной максимальной цены 
контракта (НМЦК). Соответствующие мето-
дики в 2017 году утвердил Минздрав в фор-
ме приказа №871н. Они предусматривали 
четыре модели расчета: по зарегистрирован-
ной в Госреестре лекарственных средств це-
не (для препаратов из перечня ЖНВЛП), ана-
лизу рыночных цен, средневзвешенной сто-
имости, установленной заказчиками про-
шедших аукционов, и референтной цене, 
указанной в единой информационной сис-
теме в сфере закупок. Применение модели 
расчета НМЦК по референтным ценам обяза-
тельно с 1 января 2019 года. По мнению ген-
директора маркетингового агентства DSM 
Group Сергея Шуляка, производителям ста-
ло невыгодно участвовать в тендерах из-за 
низкой стоимости контрактов.

Почти все несостоявшиеся аукционы — 
60,7 тыс.— приходятся на регионы. Там заку-
паются преимущественно недорогие препа-
раты. При этом заказчик указывает не толь-
ко самую низкую возможную цену контрак-

та, но еще и очень маленький объем поста-
вок, что также не выгодно компаниям, пояс-
няет Сергей Шуляк. По данным Headway, ча-
ще всего в регионах не находилось желаю-
щих поставлять такие препараты, как натрия 
хлорид (4,7 тыс. несостоявшихся аукционов), 
декстроза (3,2 тыс.), преднизолон (2,4 тыс.), 
дротаверин (2,3 тыс.), парацетамол (2,2 тыс.).

По данным «Общероссийского народно-
го фронта» (ОНФ), по количеству сорванных 
госзакупок среди регионов лидирует Сара-
товская область, где не состоялось 2,8 тыс. 
тендеров, или 48,2% от общего числа объяв-
ленных. Причем наиболее критична там си-
туация с закупками инсулина: из-за сорван-
ных аукционов удалось удовлетворить толь-
ко 31% годовой потребности в нем.

Проблемы возникли и с закупкой дорого-
стоящих препаратов для лечения онкологиче-
ских заболеваний. По данным СМИ, на лекар-
ство против рака легкого, почки, кожи с МНН 
ниволумаб не состоялось не менее 162 тенде-
ров, на препарат против лимфомы ритукси-
маб — 140. При этом борьба с онкологически-
ми заболеваниями является одной из основ-

ных задач национального проекта «Здравоох-
ранение»: в 2019 году на эти цели выделяется 
около 150 млрд руб. Согласно данным ОНФ, ху-
же всего с закупкой противоопухолевых пре-
паратов в БУЗ Воронежской области «Воронеж-
ский областной клинический онкологиче-
ский диспансер», ГБУЗ «Клинический онколо-
гический диспансер №1» министерства здра-
воохранения Краснодарского края и КГБУЗ 
«Красноярский краевой клинический онко-
логический диспансер им. А. И. Крыжановско-
го». На федеральном уровне не состоялся 21 
аукцион, причем хуже всего пришлось паци-
ентам с ВИЧ, так как Минздрав трижды не мог 
закупить препарат для лечения этого заболе-
вания ламивудин. Это один из основных пре-
паратов, закупаемых для ВИЧ-инфицирован-
ных, он входит практически во все схемы ле-
чения. В феврале министерство провело пять 
аукционов на его поставку, но заключить уда-
лось только два контракта. В мае из трех объ-
явленных тендеров состоялся только один. В 
июне Минздрав объявил два новых аукциона, 
но и тогда был заключен всего один контракт.

Неучастие в аукционах производители 
объясняют не устраивающей их ценой кон-
тракта. В ответе компании «Нанолек» на за-
прос общественной организации «Пациент-
ский контроль» весной текущего года ска-
зано, что предельная отпускная цена на ее 

препарат ламивудин + зидовудин — 2,1 тыс. 
руб. за упаковку, или 34 руб. за таблетку. А на 
февральском тендере Минздрава на постав-
ку этого препарата цена за одну таблетку бы-
ла установлена 4 руб., на повторном аукци-
оне — 16 руб. В «Нанолек» заявляли, что бу-
дут готовы участвовать в аукционах только в 
случае внесения изменений в правила фор-
мирования максимальной цены контракта. 
В июле активисты общались к премьер-ми-
нистру Дмитрию Медведеву, называя ситу-
ацию беспрецедентной и прося обеспечить 
срочное проведение аукционов без ограни-
чений для потенциальных участников.

В августе в Минздраве заверили, что в 
курсе проблемы срыва тендеров. При этом 
там заявили, что новые правила по опреде-
лению цены контракта пока не должны при-
меняться из-за необходимости их доработки 
по результатам правоприменительной пра-
ктики данных единого структурированного 
справочника-каталога лекарственных пре-
паратов для медицинского применения. В 
Минздраве также отметили, что направляли 
разъяснения для заказчиков по этому пово-
ду, но многие все равно использовали дан-
ные справочника, требующие доработки.

В начале сентября в Минздраве разрабо-
тали новый порядок формирования НМЦК. 
Но принцип, по которому используется са-

мая низкая из полученных при расчетах це-
на контракта, сохраняется. Минздрав по-
прежнему предлагает основываться на ры-
ночных ценах, предыдущих контрактах, 
предельной стоимости препаратов из Госре-
естра и референтных ценах из справочника 
ЕИС. Но теперь предполагается учитывать 
только исполненные госконтракты, а не за-
ключенные, а также предельные цены толь-
ко тех лекарств, которые присутствуют в обо-
роте. Кроме того, не будут учитываться несо-
стоявшиеся аукционы, а также тендеры, на 
которые была подана только одна заявка и 
контракт был заключен по начальной цене. 

Участники рынка позитивно восприняли 
то, что есть хотя бы намерения уточнить пра-
вила формирования НМЦК. Иван Глушков, 
заместитель гендиректора фармкомпании 
Stada CIS, считает, что только быстрое приня-
тие новой методики позволит избежать сры-
вов аукционов, запланированных на осень. 
При этом он напоминает, что с 2020 года 
вступит в силу новый порядок определения 
предельных цен на ЖНВЛП и это тоже может 
привести к срывам, поскольку стоимость та-
ких препаратов также будет формироваться 
на основании референтных цен. Для анало-
гов будут применяться понижающие коэф-
фициенты к цене оригинального препарата.

Мария Котова

В 2019 году в стране прои-
зошел массовый срыв гос-
закупок. Из 226 тыс. объяв-
ленных только в первом по-
лугодии тендеров почти 
четверть — 62,6 тыс.— при-
знаны несостоявшимися, 
причем большая часть тен-
деров сорвалась из-за от-
сутствия заявок на участие. 
Применяемая с начала года 
новая методика расчета 
начальной максимальной 
цены контракта оказалась 
критичной для производи-
телей. В результате пациен-
там по всей стране не хва-
тает инсулина, необходимо-
го при диабете, ламивуди-
на, применяемого в лече-
нии ВИЧ, и других препара-
тов. Решения пока нет. Мин-
здрав ничего не предпри-
нимает для урегулирования 
ситуации.

Льготные лекарства недооценили

— инфраструктура —

Осенью в стране проходят тра-
диционные донорские марафо-
ны, задача которых привлечь 
людей сдавать кровь. Спрос на 
донорскую кровь постоянно рас-
тет. Каждый третий хотя бы раз 
в жизни нуждается в перелива-
нии крови. Развитие донорско-
го движения — актуальная задача 
для России: в мировом рейтин-
ге по донорству Россия примерно 
в середине списка. За деньги или 
бесплатно — уже другой вопрос.

• В России 269 специализированных 
станций и отделений переливания 
крови (в Москве — 25) и более 500 ме-
дицинских учреждений, заготавлива-
ющих донорскую кровь. Первое зафик-
сированное переливание крови от че-
ловека человеку совершил британ-
ский акушер и хирург Джеймс Блан-
делл в 1818 году. Он спас жизнь паци-
ентке с послеродовым кровотечени-
ем. 20 апреля 1832 года первое перели-
вание крови в России было сделано пе-
тербургским доктором Андреем Воль-
фом также для спасения роженицы.

Кровь на сдачу
Согласно исследованиям Всемир-
ной организации здравоохранения 
(ВОЗ), чтобы удовлетворить потреб-

ности населения страны в донор-
ской крови, 1% ее граждан должны 
регулярно сдавать кровь. Каждый 
третий житель земли хотя бы раз в 
своей жизни нуждается в перели-
вании крови. В странах с развитой 
культурой донорства на 1 тыс. чело-
век приходится больше 40 донаций 
в год, показатели отстающих — око-
ло 4 донаций на 1 тыс. человек. Офи-
циальной оценки России нет, но экс-
перты сходятся во мнении о том, что 
количество донаций составляет око-
ло 20 на 1 тыс. человек.

«Чтобы была возможность помочь 
пациентам реанимаций, роженицам, 
у которых могут возникнуть кровоте-
чения, людям с онкологическими, ге-
матологическими и другими заболе-
ваниями, поток доноров не должен 
иссякать»,— отмечает Оксана Карпо-
ва, врач-трансфузиолог, кандидат ме-
дицинских наук, заведующая отделе-
нием переливания крови городской 
клинической больницы №52 — од-
ним из самых старых в Москве.

Развитие современных техноло-
гий в онкологии, трансплантоло-
гии, иммунологии, сердечно-сосу-
дистой хирургии, комбустиологии 
и других областях медицины требу-
ет использования заместительной 
терапии компонентами 
крови. 

«Донорский светофор»
— клиника —

Растет количество пациентов 
с глазными болезнями, до ко-
торых прежде люди не дожива-
ли. Ряд международных иссле-
дований последних лет показал, 
что у людей с пониженным зрени-
ем показатель смертности в не-
сколько раз выше, чем у людей 
того же возраста и с аналогичны-
ми диагнозами.

C увеличением продолжитель-
ности жизни растет число заболе-
ваний, до которых человечество в 
массе не доживало. 

Прежде речь шла о кардиоло-
гических, неврологических, онко
логических, иммунных и др. забо-
леваниях. 

Теперь настал черед офтальмо-
логических, отметил Олег Шилов-
ских, генеральный директор ека-
теринбургского Центра МНТК «Ми-
крохирургия глаза», главный оф-
тальмолог Свердловской области.

Есть еще неочевидное следст-
вие глазных заболеваний. Ряд ис-
следований последних лет в Евро-
пе, США и Австралии показал, что у 
людей с пониженным зрением по-
казатель смертности в несколько 
раз выше, чем у людей того же воз-
раста и с аналогичными диагноза-

ми. Например, при сердечно-сосу-
дистых заболеваниях смертность 
слепых в два с половиной раз вы-
ше, чем зрячих. Людям с понижен-
ным зрением в полтора раза чаще 
требуется госпитализация по по-
воду различных заболеваний, на 
их лечение уходит в 2,2 раза боль-
ше времени, чем на лечение паци-
ентов с хорошим зрением, показа-
тель смертности среди слепых по-
жилых пациентов в больницах Ав-
стралии в 7 раз выше среднего по 
стране. С чем это связано?

«Факторами, значительно повы-
шающими у наших пациентов риск 
смерти, являются: резко сниженная 
физическая активность (в первую 
очередь из-за невозможности быст-
ро и далеко ходить), депрессия, ди-
абет, сердечно-сосудистые и другие 
заболевания, травматизирующие 
несчастные случаи»,— рассказыва-
ет Андрей Золотарев, главный оф-
тальмолог министерства здравоох-
ранения Самарской области, заве-
дующий кафедрой офтальмологии 
Самарского государственного меди-
цинского университета, директор 
НИИ глазных болезней СамГМУ, до-
ктор медицинских наук. Ухудшение 
зрения создает существенный дис-
комфорт и резко снижает 
качество жизни.

Глазное дно

— реабилитация —

Подмосковная частная реабили-
тационная клиника «Три сестры» — 
один из немногих центров в стра-
не, в котором возвращают к жизни 
детей и взрослых, оказавших-
ся после травмы или заболевания 
в состоянии полной или частичной 
обездвиженности. Российской 
системе здравоохранения отчаян-
но недостает реабилитационных 
медучреждений и квалифициро-
ванных врачей-реабилитиологов 
— например, в стране официально 
нет профессий «физический тера-
певт», «эрготерапевт».

Внешние звуки
Последние два года 12-летняя Эли-
за из Владикавказа (все имена паци-
ентов здесь и далее изменены) отме-
чает свои дни рождения в разных ре-
абилитационных центрах. Нынеш-
ний день рождения девочка встретит 
в реабилитационной клинике «Три 
сестры», расположенной примерно в 
30 км от МКАД близ поселка Чкалов-
ский в Подмосковье. После того как 
два года назад девочку сбила маши-
на, она не встает с постели, почти ни-

кого не узнает (водителя привлечь к 
ответственности не удалось, как и по-
лучить с него компенсацию). Кормят 
девочку через трубку в горле, ее глаза 
все время смотрят в потолок. Таковы 
последствия диффузного аксаналь-
ного поражения головного мозга, в 
результате которого все слои и функ-
ции головного мозга перестают рабо-
тать. Впервые ребенка привезли сю-
да год назад — тогда, по словам лого-
педа Екатерины Усенковой, надежд 
на положительную динамику было 
мало. «Сегодня девочка реагирует на 
внешние звуки, едва поднимая голо-
ву. Прогресс, пусть и небольшой, есть, 
но речь идет не о полном выздоров-
лении, а об адаптации к новой жиз-
ни»,— говорит доктор Усенкова. Де-
вочка лежит в палате, на двери кото-
рой написано «Музыкант», а номера 
нет. Название этой и других палат, как 
и клиники,— дань уважения Антону 
Павловичу Чехову.

Другая концепция
Центр реабилитации «Три сестры» 
открылся семь лет назад в Щелков-
ском районе Московской области в 
лесу недалеко от Ярослав-
ского шоссе. 

Просто ли  
самому одеться
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С начала года из-за несовершенства механизма  
ценообразования в стране сорвано более четверти 
всех тендеров на закупку лекарств, включая  
препараты для лечения онкологических заболеваний. 
Это означает, что реанимации будут переполнены
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Седьмой ежегодный рейтинг частных стоматологических клиник России  
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