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П  Р  О  Т  О  К  О  Л      № 4 
Заседания общественного совета  

ГУЗ «Клиническая поликлиника №28» 
 

Место проведения: Волгоград, ул. Симонова 21 

Дата проведения: 29  сентября 2022 года 

Время проведения: c 16.00 

Председатель общественного совета: 

О.В. Малова  заместитель главного врача по  ЭВН; 

Секретарь общественного совета по ведению протокола № 1: 

Т.Е. Финн, врач методист 

ПРИСУТСТВОВАЛИ члены общественного совета: 

1. Фролова Елена Викторовна – председатель Регионального отделения 

общероссийской общественной организации инвалидов – больных 

рассеянным склерозом Волгоградской области. 

2. Павлова Людмила Ивановна – председатель Дзержинской районной 

организации Волгоградской областной общероссийской  общественной 

организации «Всероссийское общество инвалидов». 

3. Ю.В. Винс – заместитель главного врача по медицинской части, 

председатель первичной профсоюзной организации. 

4. Г.В. Дымкова – заведующий АПО 1. 

5. Е.С. Коробейникова – заведующий детским отделением. 

6. Н.И. Попенко – заведующий отделением ОСПМСП № 3. 

 

2. Приглашенные: 

Захарова М.А. – заведующий 1 терапевтическим отделение 

О.В. Федорова – заведующий 2 терапевтическим отделением. 



Пушкарева А.В. – заведующий отделение оказания неотложной  
медицинской помощи                   
В.А. Березнова -  заведующий отделением оказания   
                               медицинской реабилитации       
Т.А. Уткина – заведующий терапевтическим отделением № 3 
Т.В. Кокина - заведующий терапевтическим отделением № 4 
Члены комиссии: 
 В.А. Локтионов – заведующий отделением оказания специализированной 
медико - санитарной помощи №4. 

ПОВЕСТКА ДНЯ: 

Рассмотрение обращений от населения в направлении противодействия 
коррупции в здравоохранении 
1. Слушали: 
О.В. Малова:  Многочисленные сообщения о том, что коррупция проникла во 

все сферы общественной жизни, политику, экономику, а особенно - на 

государственную службу - стали обыденными и привычными для россиян. 

И только с одним страшно и тяжело смириться - понятие «коррупция» стало 

привычным и для медицины. В сфере здравоохранения коррупционные 

действия включают подкуп сотрудников регулирующих органов и 

медицинских работников, подтасовки данных о результатах клинических 

испытаний лекарственных препаратов, нецелевое использование 

фармацевтических средств и других ресурсов, коррупцию в сфере 

государственных закупок, а также выставление завышенных счетов 

страховым компаниям. Факты мошенничества и обогащения за счет 

государственных средств в области здравоохранения, несомненно, самым 

серьезным образом влияют на качество медицинских услуг, но есть и более 

страшные вещи. Препараты, содержащие наркотические вещества. В 

небольших дозах они незаменимы при лечении ряда заболеваний. Но из-за 

коррумпированности лиц, отвечающих за безопасность хранения и 

распространения таких препаратов, они большими партиями попадают на 

наркорынок. С каждым годом правоохранительными органами фиксируется 

все больше случаев хищения сильнодействующих психотропных и 

наркотических препаратов работниками медицинских учреждений, людьми, 

призванными спасать жизни и возвращать здоровье. Из этого можно сделать 

единственный неутешительный вывод - коррупция в медицине, а именно 



ситуация, связанная с наркотическими, психотропными и другими 

сильнодействующими препаратами угрожает здоровью нации.  

Ниже приведены наиболее распространенные виды взяток в сфере 

здравоохранения: - За получение листка временной нетрудоспособности и 

разнообразных справок: о негодности к военной службе, о годности к 

управлению транспортными средствами, о допуске к выполнению тех либо 

иных работ, о разрешении заниматься тем или иным видом спорта, об 

освобождении от физкультуры; - За качественное проведение операции 

пациенту (т.е. не «как всем», а с индивидуальным подходом). В этом случае 

пациенту гарантируется качественный дооперационный и 

послеоперационный уход, применение лучших медицинских препаратов, 

шовных и перевязочных материалов; - За подтверждение либо сокрытие тех, 

либо иных медицинских фактов (чаще всего - побоев и иных телесных 

повреждений); - За выписку «нужного» рецепта; - За искажение истинной 

причины смерти (это заключение дает врач патологоанатом). Размеры 

подобных взяток являются одними из самых крупных в медицине, 

поскольку во многих случаях имеют непосредственное отношение к 

совершению преступлений; - За досрочную выписку пациента из больницы 

либо, наоборот, - за продление нахождения пациента в больнице. - За 

выдачу «нужных» справок о психическом состоянии пациента. 

 

Виды коррупция в системе здравоохранения: 

 «Выписка «нужных» лекарств. Суть такой махинации проста - больному 

выписывают, помимо основных препаратов, которые входят в стандартную 

схему лечения, несколько дополнительных, без которых можно обойтись. 

Заподозрить махинацию можно, если врач посылает вас в конкретную 

аптеку. От покупки «нужного» лекарства врач получает процент от аптеки. 

 

«Подделка справок». Вторая распространенная схема, которую практикуют 

рядовые медработники, - продажа справок. Согласно неофициальным 

источникам, к примеру, «липовый больничный» на неделю в регионах 

России в среднем стоит 150-300 руб. за один день. Кроме того, часто 



обращаются родители за подделкой справки о сделанных прививках 

ребенку. Такой документ стоит по в среднем 300-400 руб. Доход от этой 

«подработки» больше, чем от выписки лекарств - за месяц получается от 800 

до 1200 руб. 

«Псевдодиагнозы». Вопрос лечения несуществующих болезней, безусловно, 

является чистой коммерцией в медицине. В последнее время на 

консультацию обращается все больше пациентов, чтобы выслушать второе 

мнение. Все они, как правило, приходят с «псевдодиагнозами» - 

микоплазменной или урепалзменой инфекцией, хламидиозом, 

поставленными только на основании сомнительных анализов. Дело в том, 

что эти микроорганизмы обитают в минимальном количестве почти в 

каждом организме, и высокочувствительные методы их улавливают. Но это 

не повод лечить человека курсом тяжелых антибиотиков стоимостью от 400 

до 1500 руб. 

Правовые механизмы противодействия коррупции : Проблема коррупции 

является очень острой в нашей стране, и решить ее можно только с 

помощью комплекса мероприятий, проводимых последовательно в каждой 

области ее возможного проявления, в том числе направленных не только на 

ее искоренение, но на недопущение проявления агоспособствующих 

коррупции факторов. Для обеспечения социальной поддержки государства в 

противодействии коррупции необходимо целенаправленное формирование 

массового правового сознания, согласующегося с культурными 

особенностями населения и нравственными регуляторами социального 

поведения. Проблема эффективных мер и механизмов противодействия 

коррупции менее сложна и многогранна для решения, чем само явление 

коррупции. 

Существуют дополнительные механизмы борьбы с коррупцией. Для 

выполнения этих механизмов необходимо: 1. Стандартизировать лечение. 

Внедрить в жизнь протоколы (стандарты) лечения для каждого 

клинического случая (сейчас они есть, но в ограниченном количестве), 

обязательно учитывая индивидуальные особенности организма человека. 

Принятие решения по итогам заседания Совета:  



1. Со стороны заведующих отделением усилить контроль за соблюдением  за 

назначением этапов обезболивающей терапии с минимальным 

использованием наркотических лекарственных препаратов – постоянно. 

2. Ежеквартально повторно проводить семинары с лечащими врачами о  

недопущении  применения противоправных действий в части оформления 

медиицинских документов и назначений лекарственных препаратов. 

3. Продолжить систематическое изучение клинических рекомендаций, как 

действующих в настоящее время, так и вновь рекомендованных к 

использованию. Постоянное  применений на практике клинических 

рекомендаций, одобренных  Минздравом России. 

 

 

Председатель общественного совета:                                    О.В. Малова 

Секретарь по ведению протокола № 1    Т.Е. Финн 

 

 

 


