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АЛЕКСАНДР БЕГЛОВ ПОБЛАГОДАРИЛ ЖИТЕЛЬНИЦ ПЕТЕРБУРГА ЗА ТРУД И ЩЕДРОСТЬ ДУШИ
В БКЗ «Октябрьский» состоялся праздничный концерт «Нашим лю-

бимым». Перед его началом губернатор Александр Беглов поздравил 

женщин с наступающим праздником и поблагодарил за труд, тепло 

и щедрость души. 

«В блокадные дни ленинград-

ские женщины сражались вместе 

с мужчинами, лечили, работали 

почтальонами, тушили «зажигал-

ки» и ждали своих родных с фрон-

та. Они были уверены, что победа 

будет за нами, и вдохновляли на-

ших воинов. Сегодня наши совре-

менницы продолжают дело своих 

бабушек и матерей. Мы искренне 

гордимся ими. Нет такой сферы 

жизни, где женщины не добились 

бы самых высоких результатов. Вы 

делаете наш город лучше каждый 

день. И одновременно именно вы 

храните самое важное – семью, де-

тей. А мы, мужчины, рядом с вами 

становимся сильнее и добрее», – 

сказал он.

Как сообщает пресс-служба 

Администрации Губернатора СПб, 

на концерте выступили Междуна-

родный симфонический оркестр 

«Таврический» под управлением 

Дмитрия Ноздрачёва, солист Ма-

риинского театра Василий Герелло, 

трио теноров Яромир Низамутди-

нов, Кирилл Белов и Дамир Заки-

ров, а также Семён Альтов, Эдуард 

Хиль-младший, Григорий Черне-

цов, Богдан Шувалов, «Хор Турец-

кого» и другие артисты.
Фото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПб
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ПЕТЕРБУРЖЦАМ АВТОМАТИЧЕСКИ ПРОДЛЯТ СРОК ДЕЙСТВИЯ СЕРТИФИКАТОВ «СЕРЕБРЯНЫЙ ВОЗРАСТ»
Электронные сертификаты на посещение музеев в рамках приори-

тетного городского проекта «Забота о людях серебряного возрас-

та» продлят на очередной год автоматически – в проактивном ре-

жиме. Сейчас срок действия сертификата номиналом 1500 рублей 

составляет 1 год со дня оформления. Эта дополнительная мера 

социальной поддержки начала действовать по инициативе губер-

натора Александра Беглова с марта 2025 года. В соответствии с 

его поручением о развитии проактивного режима назначения мер 

соцподдержки сертификат автоматически будет оформляться 

на новый срок сразу после окончания действия первого.

«Забота о людях серебряного 

возраста – один из ключевых пун-

ктов программы «10 приоритетов 

развития Санкт-Петербурга». Мы 

запустили принципиально новую 

программу активного долголетия, 

включающую поддержку в сфере 

медицины, образования, досуга и 

спорта. Чтобы оперативно реаги-

ровать на потребности петербурж-

цев, делать их жизнь комфортнее, 

город будет и дальше внедрять 

различные меры социальной 

поддержки в проактивном режи-

ме», – как сообщает пресс-служба 

Смольного, подчеркнул Александр 

Беглов.

В марте этого года возмож-

ность автоматического продле-

ния сертификата получают более 

28 тысяч петербуржцев, которые 

оформили его в марте 2025 года. В 

целом с начала действия програм-

мы петербуржцы получили по-

рядка 143 тысяч сертификатов. По 

мере окончания срока действия их 

будут автоматически продлевать 

на очередной год.

Обращаться в МФЦ или на Го-

суслуги придётся в том случае, 

если на момент окончания срока 

действия «Серебряного сертифи-

ката» ЕКП пользователя окажется 

неактивна (заблокирована). Тогда 

сначала нужно будет получить но-

вую карту и указать её реквизиты 

для получения нового сертифи-

ката. Горожане, которые оформ-

ляют его впервые, также подают 

заявление через МФЦ или на ре-

гиональном портале «Госуслуги 

Санкт-Петербурга» https://gu.spb.

ru/732071/. Потребуется паспорт 

с отметкой о регистрации в Пе-

тербурге, СНИЛС и реквизиты ЕКП. 

Информация придет в личный 

кабинет и на электронную почту, 

указанную в заявлении. Узнать бо-

лее подробную информацию мож-

но в личном кабинете ЕКП в разде-

ле «Сертификаты» – «Посещение 

музеев».

С помощью привязанного к ЕКП 

сертификата на 1500 рублей можно 

посещать федеральные и регио-

нальные музеи Северной столицы. 

Деньги на карту не перечисляются, 

а резервируются в бюджете до мо-

мента покупки билета. Оформить 

сертификат могут женщины от 55 

лет и мужчины от 60 лет – гражда-

не РФ с постоянной или временной 

регистрацией в Петербурге.

ЛЮДИ ТВОРЧЕСКИЕ, ОТКРЫТЫЕ, С ДУШОЙ

В здании Правительства Ле-

нинградской области откры-

лась выставка картин «Цветы 

Команды 47».

На выставке представлены ра-

боты 8 участниц – представителей 

структурных подразделений ор-

ганов исполнительной и законо-

дательной власти Ленинградской 

области.

«Может быть стоит и по райо-

нам сделать выставку, потому что 

для меня, во-первых, творчество 

– это классно, и то, что такие пре-

красные работы – это здорово, но 

ещё то, что вы по-другому раскры-

ваете понятие «чиновник».

И в этом, наверное, даже эф-

фект не менее значимый, чем та 

теплота и та энергия, которая исхо-

дит от ваших работ.

Люди по-другому будут пони-

мать, кто такой чиновник, что это не 

просто люди такие же, как и все, это 

еще люди творческие, открытые, с 

душой, потому что здесь во всех ра-

ботах душа чувствуется», – отметил 

на открытии губернатор Александр 

Дрозденко, сообщает пресс-служба 

губернатора и правительства Ле-

нинградской области.

Фото пресс-службы  губернатора и правительства Ленинградской областиФото пресс-службы  губернатора и правительства Ленинградской области
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В ТАСС (Санкт-Петербург) прошла пресс-конференция, посвящённая годовщине начала пандемии COVID-19. 

Специалисты Института экспериментальной медицины представили свои итоги научных исследований 

по взаимодействию вируса и иммунной системы человека и планах по будущим разработкам.

В пресс-конференции приняли 

участие руководитель Институ-

та экспериментальной медицины, 

профессор Олег Эргашев, замести-

тель директора по научной работе, 

член корреспондент РАН, доктор 

биологических наук Ирина Исако-

ва-Сивак, заведующая отделом ви-

русологии и иммунологии им. акад. 

А.А. Смородинцева, доцент, доктор 

медицинских наук Юлия Дешева, 

заведующий отделом молекуляр-

ной микробиологии им. акад. РАН 

А.А. Тотоляна, член-корреспондент 

РАН, профессор, доктор медицин-

ских наук Александр Суворов, 

главный научный сотрудник отде-

ла вирусологии и иммунологии им. 

акад. А.А. Смородинцева, доктор 

медицинских наук, профессор, за-

служенный деятель науки РФ Ла-

риса Руденко и заведующий лабо-

раторией клеточной иммунологии, 

доцент, кандидат биологических 

наук, доцент Игорь Кудрявцев.

Рассказывая о начале панде-

мии корановируса руководитель 

института, профессор Олег Эрга-

шев отметил: «Сейчас, уже как уче-

ный, я понимаю, что были приняты 

абсолютно верные решения. Пре-

жде всего – решение президента 

о создании федерального штаба 

во главе с Сергеем Собяниным и 

Татьяной Голиковой, который ко-

ординировал работу всех реги-

онов. Руководителям субъектов 

были даны особые полномочия, 

включая возможность привлекать 

силовые структуры. И, что крайне 

важно, было обеспечено достаточ-

ное финансирование – не только 

на оборудование и аппараты ис-

кусственной вентиляции легких, 

но и на поддержку медицинских 

работников. Ведь на первом этапе 

врачи боялись участвовать в орга-

низации помощи пациентам с ко-

видом, поскольку он был отнесен 

к особо опасным инфекциям». 

ОЛЕГ ЭРГАШЕВ О ПАНДЕМИИ COVID-19: 

БЫЛИ ПРИНЯТЫ АБСОЛЮТНО ВЕРНЫЕ РЕШЕНИЯ

Напомним читателям, что Олег 

Эргашев в момент самого начала 

пандемии был назначен на пост ви-

це-губернатора Санкт-Петербурга, 

отвечающего за здравоохранение 

мегаполиса, и все время эпидемии 

руководил борьбой за жизнь и здо-

ровье петербуржцев.

Участники пресс-конференции 

поделились также итогами прове-

денных исследований и новатор-

скими разработками Института. 

Особое внимание привлекли дан-

ные о внедрении инновационных 

методик определения коронавиру-

са и усовершенствованной техни-

ки вакцинации.

Завершая встречу, участники 

сообщили о своём намерении 

продолжать интенсивные иссле-

дования в области вирусологии 

и иммунологии, предлагая ком-

плексные меры для предотвраще-

ния будущих вспышек инфекцион-

ных заболеваний.

Фото ИЭМФото ИЭМ

ГУБЕРНАТОР ПЕТЕРБУРГА ПОРУЧИЛ ЗАМЕНИТЬ 

МАММОГРАФ В ПОЛИКЛИНИКЕ НА УЛИЦЕ 

АСАФЬЕВА

Заменить маммографический аппарат в главном отделении Го-

родской поликлиники № 52 на улице Асафьева поручил 4 марта 

губернатор Александр Беглов в ходе личного приёма граждан, ко-

торый он провёл в приёмной Правительства Санкт-Петербурга. 

С такой просьбой к главе города обратилась жительница Выборг-

ского района.

Поликлиника обслуживает 73 

682 человека, из которых 41 722 – 

женщины. В сентябре 2025 года там 

сломался цифровой маммограф. 

Пациентки, нуждающиеся в мам-

мографическом обследовании, на-

правляются в другие поликлиники 

района, зачастую расположенные 

далеко от их места жительства. 

Из-за этого время ожидания значи-

тельно увеличивается.

Александр Беглов дал поруче-

ние главе администрации Выборг-

ского района заменить рентгенов-

ский маммографический аппарат 

в городской поликлинике № 52 и 

доложить о выполнении в декабре 

2026 года.

В 2025 году Петербург пол-

ностью выполнил расширенную 

почти на 20 % программу модер-

низации первичного звена здра-

воохранения. Для переоснащения 

городских поликлиник было заку-

плено 1396 единиц оборудования. 

На 19 объектах здравоохранения 

проведён капитальный ремонт.

Как сообщает пресс-с луж-

ба Администрации Губернатора 

Санк т-Петербурга,  все меро-

приятия в рамках Программы 

на 2021-2024 годы также были 

выполнены. В общей сложности 

отремонтировано 160 объектов 

амбулаторно-поликлиническо-

го звена, включая капитальные 

ремонты с заменой инженерных 

сетей, окон, дверей, ремонтом 

фасадов и кровли. Закуплено бо-

лее 5 тысяч единиц медицинского 

оборудования, в том числе слож-

ного и дорогостоящего.

Фото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПб
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ПЕНСИОНЕРЫ САНКТ-ПЕТЕРБУРГА И ЛЕНОБЛАСТИ МОГУТ ПОДТВЕРДИТЬ ПРАВО НА 

ЛЬГОТЫ В ПРИЛОЖЕНИИ MAX

В национальном мессенджере MАХ добавили функцию на основе цифрового ID по демон-

страции льготных удостоверений пенсионеров и граждан с инвалидностью. Цифровой доку-

мент позволяет этим категориям граждан подтверждать право на выплаты и льготы через мо-

бильное приложение MAX. 

Теперь электронное льготное удостоверение у гражданина может быть всегда под рукой и в быстром досту-

пе. Документ позволит получать скидки в розничных точках, бесплатно посещать музеи и подтверждать права 

на льготный проезд в общественном транспорте без предъявления бумажной версии документа.

Чтобы оформить электронное удостоверение нужно установить на телефоне мобильные приложения Госус-

луги и MAX. 

Пенсионерам необходимо выбрать сервис «Работа и пенсия», а людям с инвалидностью – воспользо-

ваться вкладкой «Документы для предъявления» (раздел доступен только в мобильном приложении). В этих 

сервисах нужно прикрепить необходимые документы, подтверждающие свой статус, если они еще не были 

загружены. В личной учетной записи – подтвердить согласие Социальному фонду на обработку данных для 

выпуска удостоверения.

После оформления всех документов на Госуслугах можно приступать к активации в MAX. Для этого в своем 

профиле MAX выбрать «Цифровой ID» и нажать «Создать». Далее предоставить необходимые согласия и подтвер-

дить личность одним из предлагаемых способов, сделать селфи и получить подтверждение от приложения. 

После возврата в приложение MAX автоматически загрузит цифровое удостоверение с портала госуслуг. 

Документ будет доступен в профиле и готов к использованию в любой момент вместо бумажной версии.

Приложение МАХ доступно для скачивания на устройствах с iOS и Android.

Дополнительная информация по телефону круглосуточного контакт-центра 8 (800) 100-00-01, или в клиент-

ских службах регионального Отделения СФР.
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33 ЗДРАВООХРАНЕНИЕ
АНДРЕЙ ЯРЕМЕНКО:

«САНКТ-ПЕТЕРБУРГ – ГОРОД С ЛУЧШИЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ В СТРАНЕ»
Интервью с вице-президентом Стоматологической ассоциации 

России, доктором медицинских наук, профессором, проректором по 

учебной работе Первого Санкт-Петербургского медицинского уни-

верситета имени академика И.И. Павлова, заведующим кафедрой 

хирургической стоматологии и челюстно-лицевой хирургии, глав-

ным челюстно-лицевым хирургом СЗФО, руководителем Клиники 

челюстно-лицевой хирургии А.И.  Яременко.

– Андрей Ильич, какова ос-

новная стратегия развития 

стоматологической помощи в 

Санкт-Петербурге на ближай-

шие 3-5 лет?

– Это очень серьезный вопрос. 

Я считаю, что Санкт-Петербург на 

сегодняшний день – город с луч-

шей организацией стоматологиче-

ской помощи в стране.  У нас соче-

тается финансирование стомато-

логической помощи из районных 

и городского бюджетов. Районные 

учреждения – это огромные по-

ликлиники, стоящие по четырем 

концам города, как бы крестом, где 

проживает основное население 

мегаполиса. Их главная задача – 

это быстрая, простая и доступная 

стоматологическая помощь. И есть 

несколько поликлиник, которые 

находятся в ведении города, где 

сосредоточены основные специа-

лизированные виды стоматологи-

ческой помощи. Они распложены 

в центре Санкт-Петербурга с удоб-

ной транспортной доступностью 

из всех отдаленных районов. Кро-

ме этого, в Санкт-Петербурге хоро-

шо развита бесплатная стоматоло-

гическая помощь для нуждающих-

ся лиц. Это прекрасный социаль-

ный проект. Многие пожилые люди 

не могут себе позволить платное 

зубное протезирование. За счет 

городского бюджета они получают 

эту стоматологическую услугу до-

стойного качества. 

Будущее развитие стоматоло-

гической помощи я вижу в двух 

направлениях: во-первых, с ростом 

мегаполиса, за счёт появления но-

вых микрорайонов, нужно разви-

вать соответственно и сеть район-

ной стоматологии. Таких районов 

несколько. Прежде всего, это бы-

строрастущий Выборгский район. 

В его микрорайоне Осиновая роща 

недавно был открыт прекрасный 

филиал стоматологической поли-

клиники № 4, который обеспечит 

стоматологической помощью жи-

телей этого быстрорастущего ми-

крорайона. Впереди развитие сто-

матологической помощи в таких 

сложных микрорайонах, как Пар-

нас, новый микрорайон Каменка. 

Это то, что касается северной части 

города. Но также быстро растет 

юго-восток. Это, в первую очередь, 

Красносельский район. Там плани-

руется строительство детской сто-

матологической поликлиники, так 

как там очень сложная ситуация с 

оказанием стоматологической по-

мощи детям. Можно сказать, что 

ситуация близка к критической. 

Также сложная обстановка скла-

дывается в Приморском районе с 

населением, число которого бли-

зится к миллиону. Там есть только 

одна крупная стоматологическая 

поликлиника, но она уже задыха-

ется в таком количестве людей. 

Район растет, он растет в сторону 

Курортного района, появляются 

новые микрорайоны в Юнтолово, 

в Лахте, и конечно, нам требуется 

обеспечить их стоматологической 

помощью. Это будут небольшие 

стоматологические подразделе-

ния, небольшие филиалы поликли-

ник, призванные обеспечить граж-

дан в первую очередь самой ру-

тинной стоматологической помо-

щью. Более сложная помощь будет 

оказываться в базовых стоматоло-

гических поликлиниках, где будут 

сосредоточены основные квали-

фицированные профессионалы, 

такие как хирурги-стоматологи, 

ортодонты, ортопеды-стоматоло-

ги и т.д. В эту же стратегию входит 

строительство поликлиники в Кол-

пино. Сейчас она занимает 1-й этаж 

жилого здания. Это уже далеко от 

требований 21-ого века.  Я очень 

надеюсь, что адресная инвестици-

онная программа учтет нашу стра-

тегию. Этот вопрос мы прораба-

тываем совместно с Комитетом по 

экономической политике и очень 

надеюсь, что он будет решен. 

Второе направление развития 

лежит в области технологий.  Необ-

ходим переход на использование 

самых современных протезных 

компонентов для бесплатного зуб-

ного протезирования. Это исполь-

зование дентальных имплантатов 

отечественного производства, это 

использование современных кера-

мических, полимерных материалов. 

– Какие главные показатели 

эффективности вы используе-

те для оценки работы стома-

тологической сети города?

– У нас их три. В первую оче-

редь, это, конечно, доступность. В 

настоящее время полностью бес-

платная у нас только экстренная ме-

дицинская помощь. Стоматологиче-

ская помощь, оказываемая по ОМС, 

разная даже в разных государствен-

ных поликлиниках. У нас есть поли-

клиники, в которых 70 процентов 

платных услуг, и есть поликлиники, 

у которых 30 процентов платных 

услуг. Здесь все зависит от истори-

чески сложившихся традиций, и от 

района. Люди, которые приобрета-

ют квартиры в ипотеку, например, 

в Красногвардейском районе в 

большей степени создают спрос на 

бесплатную стоматологическую по-

мощь. Кстати, в позапрошлом году 

там был открыт филиал стоматоло-

гической поликлиники, и он очень 

востребован. Доступность – это 

прежде всего отсутствие очередей 

на запись к специалистам, вообще 

и к стоматологам, в частности. А это 

открытые слоты для электронной 

записи, это максимальная прибли-

женность к местам с компактным 

проживанием граждан. 

Второй очень важный компо-

нент, это качество, которое мы 

отслеживаем весьма тщательно. 

Дело в том, что по качеству госу-

дарственная стоматология кон-

курирует с частной сетью, и это 

очень тяжелая конкуренция, у нас 

нет закона о качестве медпомощи 

для частной стоматологии и для 

государственной. Критерии, кото-

рые используются для контроля 

качества, одинаковые для всех. 

Но давайте представим помощь в 

модной авторской клинике, где ка-

ждая пломба стоит порядка 50-ти 

тысяч рублей и государственную 

стоматологическую поликлинику, 

где тариф на ее установку 270 ру-

блей. Это две большие разницы. Но 

мы рады, что эти критерии одни. 

Все-таки качественная помощь 

должна быть независима от разме-

ра финансирования. 

Следующий момент касатель-

но оценки качества – это выявля-

емость онкологических заболева-

ний. В Санкт-Петербурге создана 

достаточно хорошо работающая 

система ранней диагностики. Вы-

являемость онкологических забо-

леваний у нас примерно 500 случа-

ев в год. Это первичные пациенты 

со злокачественными образова-

ниями. Такая возможность ранней 

диагностики достигнута большими 

усилиями и главного онколога, и 

главного специалиста-стоматоло-

га и Стоматологической ассоциа-

ции Петербурга. Колоссальными 

усилиями нам удаётся проводить 

диагностику на ранних стадиях за-

болевания, то есть, когда пациенту 

еще можно помочь. Это пациенты 

с 1-2-й стадиями злокачественной 

опухоли, они излечимы. Со сто-

матологическими заболеваниями 

такие пациенты через 3-4 недели 

могут уже выйти на работу. 

Ну и, конечно, важный показа-

тель, это собственно жалобы са-

мих граждан. Почему он стоит на 

последнем месте? Дело в том, что в 

стоматологии очень много так на-

зываемых завышенных ожиданий. 

То есть люди смотрят на рекламу 

частной стоматологии и с этими 

завышенными обещаниями, кото-

рые на самом деле часто стомато-

логия выполнить не может, при-

ходят за стоматологической по-

мощью. А система обязательного 

медицинского страхования к этим 

обещаниям не имеет отношения. 

Помощь должна быть хорошей и 

доступной, а не основываться на 

рекламе в интернете. 

– Какие нормативные изме-

нения вам кажутся необходимы-

ми для улучшения стоматологи-

ческой помощи в регионе?

– Я согласен с главным специ-

алистом-стоматологом Минздра-

ва, академиком Янушевичем, что 

необходимо поднимать вопрос 

стоматологического страхования. 

Дело в том, что Российская Феде-

рация вообще страна избыточной 

социальности. Я практически не 

знаю стран в мире, где стоматоло-

гическая помощь, вся кроме проте-

зирования, оказывалась бы за счёт 

государства. Конечно, это делает 

честь государству, но тем не менее 

получается, что эти средства идут 

тонко размазанным слоем мас-

ла по большому куску черствого, 

жесткого хлеба. Получается, что у 

нас человек получает помощь или 

по обязательному медицинскому 

страхованию или сам оплачивает 

все своё лечение, а вот промежут-

ка между ними нет, это несправед-

ливо. Человек мог бы сам опреде-

лить некую сумму, которую бы мог 

платить в год за стоматологическое 

страхование. Помощь по зубному 

протезированию, в первую оче-

редь, наиболее дорогостоящая, 

поэтому такой своеобразный ОМС-

плюс, конечно, позволил бы людям 

получать более дорогостоящие 

виды помощи. В том числе в эсте-

тической стоматологии, в зубном 

протезировании с использовани-

ем современных цифровых техно-

логий и так далее. 

Другой момент касается сто-

матологического образования. У 

нас складывается очень интерес-

ная ситуация со специалитетом в 

стоматологии. Обучение стома-

тологов идет 5 лет и за эти 5 лет 

мы огромное количество времени 

посвящаем общемедицинским 

знаниям. Патологии, хирургии, 

терапии и так далее. А работать 

такой врач может только в стома-

тологии. Получается некий дис-

сонанс. На мой взгляд, было бы 

целесообразно для врачей-сто-

матологов, учитывая их высокий 

уровень медицинского образова-

ния, используя ресурс ординату-

ры, первичной переподготовки, 

открывать им другие возможные 

специальности. Это позволит, с од-

ной стороны, улучшить ситуацию 

на рынке труда и, с другой сторо-

ны, создаст нашим специалистам 

дополнительную степень свободы 

в случае невозможности работать 

стоматологом. Например, пройдя 

переподготовку, стать участковым 

терапевтом или врачом приемно-

го отделения стационара. 

– Как город решает проблему 

доступности стоматологиче-

ской помощи для малообеспе-

ченных групп населения, детей, 

инвалидов?

– В каждом районе есть поли-

клиника с безбарьерной средой. 

Человек в инвалидной коляске мо-

жет попасть в поликлинику. Тяжело 

больного пациента врач-стома-

толог осмотрит на дому, поставит 

диагноз и определит дальнейшую 

маршрутизацию. У нас есть 15-я 

больница со специализированным 

отделением, где таких пациентов 

лечат в рамках дневного стациона-

ра, это то, что касается лиц с огра-

ничениями возможностей здоро-

вья и инвалидов. 

(Окончание на стр. 5)

Фото соб. корр.Фото соб. корр.
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44ЗДРАВООХРАНЕНИЕ

МАРШРУТ ПОСТРОЕН: КАК В 40-Й БОЛЬНИЦЕ РЕШАЮТ СУДЬБУ ГОРОДСКОЙ СИСТЕМЫ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ
Городская больница № 40 стала первым медицинским учреждением, плановый визит в которое занял 

почти полный рабочий день Уполномоченного по правам человека в Петербурге. И это – неудивитель-

но. Больница сегодня – это «город в городе»: ведущий многопрофильный стационар на 1289 коек, дет-

ская и взрослая поликлиническая служба, три подстанции скорой помощи и уникальный реабилитаци-

онный центр на 679 мест. Именно его посещение и было основной целью приезда Светланы Агапитовой 

и ее сотрудников в Сестрорецк. Но начался визит с того, что главный врач клиники профессор Сергей 

Щербак и его заместители приготовили для правозащитников полезный сюрприз – представили им 

разработанный в больнице проект единой городской системы персональной маршрутизации пациен-

тов по профилю «медицинская реабилитация». Рассказываем сегодня про эту импровизированную на-

учно-практическую конференцию с 4 докладами, презентациями, кинопоказом и прениями. Остается 

дождаться реализации проекта на практике.

Встреча Уполномоченного с 

главным врачом, четырьмя его за-

мами и руководителями подразде-

лений по медицинской реабилита-

ции началась в административном 

корпусе как раз с конференции. Так 

ее в шутку назвала Светлана Агапи-

това, увидев в каком внушительном 

составе ее ждут в конференц-зале. 

Но это была вовсе не шутка…

Сергей Щербак сообщил, что 

уже наслышан об интересе аппа-

рата Уполномоченного к пробле-

матике развития в городе меди-

цинской реабилитации, поэтому 

сразу решил познакомить правоза-

щитников с нынешней ситуацией в 

городе и презентовать разработан-

ный в больнице проект Городского 

центра маршрутизации пациентов, 

нуждающихся в реабилитации.

О текущем состоянии город-

ской системы комплексной трехэ-

тапной реабилитации взрослому 

населению рассказал главный 

внештатный специалист Комитета 

по здравоохранению Санкт-Пе-

тербурга Станислав Макаренко. Он 

руководит организационно-мето-

дическим отделом больницы по 

медицинской реабилитации (МР), 

который с октября прошлого года 

является одноименным методобъ-

единением городского уровня.

Ранний (в первые 72 часа после 

начала лечения) и второй (не ме-

нее 3-х часов в день) этапы МР осу-

ществляются в 17 стационарах (на 

отделениях ранней реабилитации 

и профильных). На сегодняшний 

день в Петербурге 1536 круглосу-

точных коек МР (количественные 

расчеты выполнены в соответствии 

с методическими рекомендациями 

Минздрава), из них больше всего 

в 40-й больнице (679), Госпитале 

для ветеранов войн (243) и 38-й 

больнице (121). Третий этап МР (не 

менее 3-х часов, не реже одного 

раза каждые 48 часов) проходит в 

амбулаторных условиях (в 50 поли-

клиниках с отделениями МР).

Светлана Агапитова поинте-

ресовалась, почему в представ-

ленном перечне нет санаториев 

«Черная речка» и «Сестрорецкий 

курорт», куда горожан также на-

правляют на МР.

Сергей Щербак пояснил, что с 

2013 года санатории не оказывают 

полноценную медицинскую реаби-

литацию, а занимаются восстано-

вительным лечением.

Врач-методист организацион-

но-методического отдела Анастасия 

Пушкина уточнила, что в проекте 

Городского центра маршрутизации 

санаторий «Черная речка» есть, а 

«Сестрорецкий курорт» скоро будет 

включен так, как только недавно за-

работал после реконструкции.

Далее Станислав Макаренко 

представил шкалу реабилитаци-

онной маршрутизации, в соответ-

ствии с которой пациенты направ-

ляются в медицинские организа-

ции по профилю заболевания: от 

0 (не нуждается в МР, домой /на 

работу) до 6 (при нарушениях жиз-

недеятельности крайней степени 

тяжести – на 2-й этап МР, а при от-

сутствии положительной динами-

ки и реабилитационного потенци-

ала – в учреждения паллиативной 

помощи и сестринского ухода).

Говорили также о норматив-

ной правовой базе в сфере МР. 

В частности, о Территориальной 

программе государственных га-

рантий бесплатного оказания 

медицинской помощи в Санкт-Пе-

тербурге на 2026 – 2028 годы и 

Региональной программе «Опти-

мальная для восстановления здо-

ровья медицинская реабилитация 

на 2025-2030 годы». Что касается 

последней, ее софинансирование 

из федерального и петербургского 

бюджетов, по данным Станислава 

Макаренко, снижается.

Если в прошлом году на МР 

было выделено 165,5 млн (61,2 млн 

– из федерального бюджета, 104,3 

млн – из бюджета Санкт-Петер-

бурга), то в этом году – только 70,9 

млн (29, 062 млн – из федерального 

бюджета, 41,82 млн – из бюджета 

Санкт-Петербурга).

Анастасия Пушкина представи-

ла Уполномоченному разработан-

ный организационно-методиче-

ским отделом проект по созданию 

Городского центра маршрутизации 

по МР и Регионального регистра 

пациентов, нуждающихся в МР.

Цель проекта – организовать 

новую систему персональной 

маршрутизации пациентов всех 

возрастов и нозологических групп 

по профилю МР в формате «одного 

окна». Делается это для прогнози-

рования и отслеживания потреб-

ностей в МР, соблюдения преем-

ственности и контроля качества.

Анастасия Пушкина назвала ос-

новные задачи проекта:

– Создать Городской центр, пер-

сонализировано определяющий 

этапность медицинской реабилита-

ции и очередность госпитализации.

– Создать и внедрить регистр 

пациентов всех возрастов, нужда-

ющихся в МР, по всем нозологиям.

– Создать и внедрить алгорит-

мы оптимального ведения каждой 

нозологической группы (единые 

протоколы, шкалы, маршрутизация, 

преемственность, контроль каче-

ства лечения) на всех этапах МР.

– Организовать и внедрить 

кампанию информирования меди-

цинских работников и пациентов 

об усовершенствовании системы 

медицинской реабилитации (дру-

гими словами, о возможности со-

ставления персонального реаби-

литационного маршрута для паци-

ента в формате «одного окна»).

– Обеспечить единообразный 

переход медицинских учреждений 

по профилю МР на единую меди-

цинскую информационно-аналити-

ческую систему (ЕМИАС).

«А какие перспективы реализа-

ции этого амбициозного проекта в 

жизнь?», – поинтересовалась Свет-

лана Агапитова, поблагодарив Ана-

стасию Пушкину за доклад.

«Высокие!», – уверенно сооб-

щила методист. – Единственное, 

что на сегодняшний день пока тор-

мозит нашу работу по созданию Го-

родского центра маршрутизации  – 

отсутствие прямой коммуникации 

с разработчиками Единой меди-

цинской информационно-аналити-

ческой системы (ЕМИАС). Точнее, 

с техническими специалистами, 

внедряющими ЕМИАС, мы взаимо-

действуем, но для запуска регистра 

пациентов, нуждающихся в МР, нам 

нужен диалог с создателями, а с 

обратной связью на наши запросы 

пока есть сложности».

Сергей Щербак подчеркнул, что 

при разработке проекта использо-

вался столичный опыт маршрути-

зации пациентов на МР и собствен-

ные наработки Реабилитационного 

центра 40-й больницы, который 

был открыт в 1974 году и стал пер-

вым центром восстановительного 

лечения в СССР. Главврач и его за-

меститель по реабилитации Елена 

Усикова рассказали Уполномочен-

ному о современных реалиях ста-

ционара и его Реабилитационного 

центра. По числу коек, качеству 

оборудования, уровням и видам 

реабилитации центр занимает ве-

дущее место не только в Петер-

бурге, но и в России. Его площадь 

– 32 тыс. кв.м, из них 20 тыс. кв.м 

занимают 8 отделений МР, 12 тыс. 

кв.м – 11 залов ЛФК, 14 кабинетов 

ФТЛ и водогрязелечебница с двумя 

бассейнами. В прошлом году кру-

глосуточную реабилитацию здесь 

прошли 14 381 человек, в дневном 

стационаре – более 3,5 тыс. чело-

век (в самой больнице были проле-

чены 44,5 тысячи пациентов).

В качестве наглядного матери-

ала, помимо презентаций, руково-

дители 40-й больницы представи-

ли документальный фильм, а уже 

после импровизированной кон-

ференции продемонстрировали 

правозащитникам основные свои 

достижения вживую. 

А по итогам импровизирован-

ной конференции у Уполномо-

ченного возник один вопрос: «Как 

обычному пациенту петербургско-

го стационара попасть на медицин-

скую реабилитацию именно в ваш 

передовой центр, по переводу, 

например, без длительного ожида-

ния на дому?»

«Мой мобильный телефон есть 

у всех начмедов, для внешнего пе-

ревода они присылают нам меди-

цинские документы, мы их колле-

гиально рассматриваем, пригла-

шаем профильных специалистов, 

в зависимости от заболевания: 

неврологов, кардиологов, травма-

тологов, – разъяснила Елена Уси-

кова, – Мы практикуем не только 

дистанционные отборочные ко-

миссии, но и очные выездные ос-

мотры. Если пациент в стабильном 

состоянии – переводится прямо 

из стационара к нам. Есть у нас и 

внутренние переводы – я с заведу-

ющими отделений СОМР обхожу 

еженедельно «острые» отделения 

нашей больницы. Ну и плановые 

поступления через поликлиники. 

У нас механизм отработан. Койки 

есть всегда».

«Хотелось бы, чтобы не только 

в 40-й больнице алгоритм госпи-

тализации на койки медицинской 

реабилитации был отработан, судя 

по жалобам к нам, это пока дале-

ко не так, в городе не хватает вра-

чей-реабилитологов, только 60 % 

ставок занято», – сказала Светлана 

Агапитова.

«Чтобы таких ситуаций и жалоб 

не было, мы и работаем над вне-

дрением Городского центра марш-

рутизации с реестром нуждающих-

ся в реабилитации, в котором все 

пациенты будут видны, и понятно 

будет и медикам, и им самим, куда 

их направят и когда», – резюмиро-

вал Станислав Макаренко.

«Удачи вам в этом очень нуж-

ном городу деле!», – пожелала в 

завершении встречи Светлана Ага-

питова и, поблагодарив руководи-

телей и специалистов 40-й больни-

цы за выступления и дискуссию, от-

правилась знакомиться с работой 

Реабилитационного центра.

По материалам пресс-службы 

Уполномоченного по правам 

человека в Санкт-Петербурге

Фото пресс-службы Уполномоченного Фото пресс-службы Уполномоченного 
по правам человека в Санкт-Петербургепо правам человека в Санкт-Петербурге

Фото пресс-службы Уполномоченного Фото пресс-службы Уполномоченного 
по правам человека в Санкт-Петербургепо правам человека в Санкт-Петербурге

Фото пресс-службы Уполномоченного Фото пресс-службы Уполномоченного 
по правам человека в Санкт-Петербургепо правам человека в Санкт-Петербурге
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(Окончание. Начало на стр. 3)

А то, что касается малоимущего 

населения, у нас в ОМС генеральное 

тарифное соглашение перекрывает, 

по сути, все основные задачи, ко-

торые стоят перед стоматологией. 

То есть это ранняя исчерпывающая 

санация полости рта.

– Что делается для снижения 

очередей и сокращения времени 

ожидания приема, в том числе 

в детской стоматологии? Воз-

можно ли открытие стомато-

логических кабинетов в школах?

– Частично я уже ответил на этот 

вопрос. С точки зрения очередей 

в принципе на сегодняшний день 

каких-то серьезных очередей нет. 

Иногда возникают очереди на бес-

платное зубное протезирование. 

Это связано с тем, что у нас нерав-

номерно распределено население 

между районами, но мы с органами 

социального обеспечения научи-

лись вместе перераспределять по-

токи. Скажем, если мы видим, что в 

Красногвардейском районе обра-

зовалась очередь, то можем часть 

пациентов, которым комфортно 

будет доехать, отправить в учреж-

дения в Выборгский, в Калининский 

или в Центральный районы. 

Что касается детской стомато-

логии, то открытие стоматологи-

ческого кабинета в каждой школе, 

это нерентабельно. Потому что, 

если в школе меньше 2 тысяч уче-

ников, а таких школ большинство, 

врач из-за маленькой нагрузки не 

сможет себе заработать на зарпла-

ту. В Центральном и Пушкинском 

районах нашли хорошее решение 

этого вопроса – в этих районах 

есть практика использования пе-

редвижного стоматологического 

АНДРЕЙ ЯРЕМЕНКО:

«САНКТ-ПЕТЕРБУРГ – ГОРОД С ЛУЧШИЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ В СТРАНЕ»
кабинета для школьников. Там есть 

автобус – передвижной стоматоло-

гический кабинет, который с утра 

моется, чистится, заправляется, 

загружается стерилизованным ин-

струментом, приезжает к школе, а 

там к нему подключается электри-

чество, вода. Все остальное у него 

автономное. Врачи в автобусе ос-

матривают детей, выполняют необ-

ходимые профилактические меро-

приятия. Вечером автобус уезжает 

обратно в поликлинику, где его го-

товят к следующему рабочему дню. 

– Расскажите, пожалуйста, 

о роли Университета в разви-

тии стоматологической помо-

щи в Санкт-Петербурге, в том 

числе в подготовке кадров в 

стоматологии.

– Надо признать, что Санкт-Пе-

тербург – это стоматологическая 

столица страны. У нас 8 универси-

тетов готовят стоматологов, в Мо-

скве 7. Наш университет, во-пер-

вых, задает тон научным иссле-

дованиям, которые внедряются в 

первую очередь в Санкт-Петербур-

ге. Во-вторых, университет явля-

ется коллектором для высококва-

лифицированных специалистов в 

этой области и обычно главные 

специалисты, ведущие специали-

сты – это профессорско-препода-

вательский состав университета. 

В-третьих, подготовка студентов на 

базе городских стоматологических 

поликлиник повышает лояльность 

и приверженность к будущему 

рабочему месту. На сегодняшний 

день в Санкт-Петербурге нет про-

блем со штатом врачей-стомато-

логов, город полностью обеспечен 

кадрами. 

– Недавно в СМИ прозвучала 

информации о том, что многие 

частные стоматологические 

клиники и кабинеты города не 

имеют лицензии. Так ли это? Про-

комментируйте, пожалуйста.

– Нет, это неправда. Журналисты 

использовали неверный метод под-

счета. Это как в известном анекдоте 

про статистику, когда 1 гражданин 

съедает на ночь курицу целиком, 

другой ложится спать голодным, а в 

среднем каждый гражданин съеда-

ет половину курицы. «Черных» сто-

матологов практически в Санкт-Пе-

тербурге нет. Журналисты сделали 

вывод по системе мониторинга 

лекарственных средств «честный 

знак», а в эту систему ещё не зашли 

все учреждения, оказывающие сто-

матологическую помощь. В общем 

и целом, органы государственного 

контроля над качеством безопас-

ности медицинский деятельности 

в Петербурге работают достаточно 

хорошо. Я критически отношусь к 

таким методом подсчета, и было 

бы хорошо, если бы центральная 

периодическая печать, прежде чем 

публиковать подобные материалы, 

обращалась в Стоматологическую 

ассоциацию России за коммента-

риями по тем цифрам, которые они 

тем или иным образом добывают. 

– Какие прорывные методики 

появились в стоматологии за 

последнее время?

– Это цифровизация. Она рево-

люционно изменила стоматологию 

за последние 5 лет. Это цифровое 

планирование тех или иных вме-

шательств, это цифровые методы 

изготовления коронок, это цифро-

вые шаблоны для дентальной им-

плантации, это сканирование, для 

того чтобы в компьютере обраба-

тывалась реальная информация о 

зубочелюстной системе человека. 

Это цифровые методы медицин-

ской визуализации. В первую оче-

редь, конусно-лучевая компьютер-

ная томография. 

– В течение многих лет при-

меняют имплантаты для за-

мещения утраченных зубов. 

Расскажите, пожалуйста, об эф-

фективности этой методики 

на основе опыта ее применения. 

Всегда ли оправдано применение 

имплантации. Каков реальный 

срок службы имплантатов? – 

Замещение дефекта зубных рядов 

имплантатами является самым 

оптимальным способом лечения 

потери зубов. Так говорят клини-

ческие рекомендации, и я совер-

шенно согласен с этим, потому что 

значительно лучше использовать 

дополнительные опоры, чем де-

лать мостовидные протезы с опо-

рой на 2 точки. Имплантация хоро-

шо изучена, в 1986 году был принят 

приказ о дентальной имплантации. 

4 марта празднуется юбилей этого 

приказа, в связи с чем в Централь-

ном научно-исследовательском 

институте стоматологии и челюст-

но-лицевой хирургии прошла 

большая конференция по этому 

поводу.

Металл, который используется 

в основном в дентальных имплан-

татах, это титан, сплавы титана, 

то есть препарат биоинертен, до-

статочно безопасен. Имеющийся 

огромный опыт дентальной им-

плантации говорит о том, что метод 

очень эффективен и безопасен, он 

менее травматичен, чем исполь-

зование мостовидных протезов, 

традиционных методов, которые 

были в прошлом. В России ставится 

огромное количество, несколько 

миллионов имплантатов в год. Есть 

уже отечественная школа изготов-

ления дентальных имплантатов. 

Когда случился известный кризис 

наш отечественный производи-

тель справился с ситуацией.  Коли-

чество дентальных имплантаций у 

нас только увеличивается, увели-

чивается и количество специали-

стов в этой области.

– Ведутся ли в Университете 

научные разработки в области 

имплантологии, расскажите, по-

жалуйста, о них.   

– Сегодня кафедра хирурги-

ческой стоматологии и челюст-

но-лицевой хирургии Первого 

Санкт-Петербургского медицин-

ского университета имени акаде-

мика И.И. Павлова значительное 

количество времени и ресурсов 

уделяет этому научному направ-

лению. В настоящее время нами 

создан виртуальный шаблон, ко-

торый позволяет хирургу в элек-

тронных очках видеть компьютер-

ную томограмму пациента и на-

ложенный на неё имплантат. Это 

создает для пациента максималь-

но безопасное операционное 

вмешательство. Также разрабаты-

ваются новые имплантационные 

системы, ещё более безопасные. 

Один из наших отечественных 

производителей в Санкт-Петер-

бурге создал совместно с нами 

специальную лазерную систе-

му обработки поверхностей. В 

Санкт-Петербурге и в Ленинград-

ской области работает компания, 

которая в том числе и с нашей 

помощью разработала систему 

инновационных имплантатов. Раз-

рабатываются новые биоинерт-

ные материалы, разрабатываются 

новые компьютерные системы по 

позиционированию имплантатов. 
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АЛЕКСАНДР БЕГЛОВ ВРУЧИЛ ГОСУДАРСТВЕННЫЕ НАГРАДЫ И ПООЩРЕНИЯ ПРЕЗИДЕНТА РОССИИ ВЫДАЮЩИМСЯ ПЕТЕРБУРЖЦАМ
4 марта в Смольном состоялась торжественная церемония вруче-

ния государственных наград и поощрений Президента Российской 

Федерации выдающимся жителям Петербурга. Как подчеркнул 

губернатор Александр Беглов, всех лауреатов объединяет насто-

ящий ленинградско-петербургский характер, главное качество ко-

торого – готовность броситься на помощь другим, не думая о себе.

«Сегодня наш город по праву 

занимает передовые позиции в 

стране и помогает другим реги-

онам. Он развивается благодаря 

вам, вашим коллективам, благо-

даря всем ленинградцам-петер-

буржцам. Каждый на своём посту 

делает всё, чтобы наша страна 

жила и процветала», – сказал он.

Среди награжденных на цере-

монии, как сообщает пресс-служ-

ба Администрации Губернатора 

Санкт-Петербурга, были и меди-

цинские сёстры клиники МЧС 

Ольга Артемьева и Анна Кабашо-

ва, а также воспитатель детского 

сада № 77 Приморского района 

Екатерина Безгубова. 26 февраля 

этого года они уберегли от гибели 

полуторагодовалого ребёнка, вы-

павшего из окна десятого этажа 

дома на Богатырском проспекте, 

поймав его в растянутую, как ба-

тут, куртку. Благодаря их мгновен-

ной реакции и самоотверженным 

действиям мальчик остался жив.

За выдающиеся заслуги в 

развитии науки и многолетний 

добросовестный труд десяти 

учёным присвоено почётное 

звание «Заслуженный деятель 

науки Санкт-Петербурга». Сре-

ди них – директор Санкт-Пе-

тербургского научно-исследо-

вательского института скорой 

помощи имени И.И. Джанелидзе 

Вадим Мануковский.

Всего были вручены 64 на-

грады. Орденами, медалями, По-

чётными грамотами и Благодар-

ностями Президента, наградами 

Губернатора и Правительства 

Санкт-Петербурга награждены со-

трудники петербургского Водо-

канала, Центрального конструк-

торского бюро морской техники 

«Рубин», Санкт-Петербургского 

клинического научно-практиче-

ского центра специализирован-

ных видов медицинской помо-

щи имени Н.П. Напалкова, науч-

но-производственных объедине-

ний, петербургских вузов, меди-

цинских учреждений, театров, 

школ, библиотек, общественных 

организаций.

Фото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПб

Фото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПбФото пресс-службы Администрации Губернатора СПб
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НОВОСТИ
5 марта стал еще одной тяже-

лой датой для Санкт-Петербурга. 
В этот день, в 2020 году, был под-
твержден первый случай зара-
жения COVID-19. С каждым днем 
пациентов поступало все больше. 
Большинство госпитализирован-
ных были в тяжелой и крайне тя-
желой форме. В определенный 
момент стало понятно, что коек 
инфекционной больницы им. С.П. 
Боткина недостаточно, и прави-
тельство города приняло реше-
ние о временном перепрофили-
ровании других стационаров под 
прием пациентов с инфекцией.

В городе началась пандемия 
новой коронавирусной инфекции.

Сегодня уже стали забывать-
ся события тех дней. Остались 
в прошлом ограничения и до-
полнительные меры неспецифи-
ческой профилактики, которые 
вводились в Санкт-Петербурге, в 
том числе перевод сотрудников 
на дистанционный режим работы, 
отмена всех массовых меропри-
ятий, закрытие школ и детских 
садов. Масочный режим, дистан-
ция, антисептики больше трех лет 
были неотъемлемой частью жиз-
ни горожан. Временами казалось, 
что город опустел: закрылись 
торговые комплексы, рестораны 
и кафе больше не принимали по-
сетителей, не работали театры, в 
электричках и автобусах почти не 
было пассажиров.

Но все это время город жил и 
продолжал сражаться. Сотни ма-
шин скорой помощи доставляли 
новых пациентов. В больницах ве-
лась отчаянная борьба за жизнь 
каждого. Учителя продолжали обу-
чать детей онлайн. Рестораны бес-
платно доставляли еду медицин-
ским работникам. Правительство 
24/7 решало вопросы с поставкой 
оборудования, расходных средств, 
кислорода. Бизнес оказывал бла-
готворительную помощь.

Сегодня мы понимаем, что 
смогли преодолеть один из самых 
сложных этапов в жизни города, 
страны и мира, потому что были 
вместе, поддерживали друг друга 
и сопереживали.

«Мир справился с пандеми-
ей. И если с 2020 по 2022 годы 
COVID-19 удерживал лидерство 
в структуре инфекционных забо-
леваний, и в общей сложности в 
нашу больницу было госпитали-
зировано более 37 тысяч пациен-
тов, то уже в 2023 году количество 
пациентов упало почти в три раза 
– около 6 тысяч, заняв 3 место по-
сле кишечных инфекций и ОРВИ. 
Сегодня новая коронавирусная 
инфекция перешла в разряд се-
зонных заболеваний с эпидеми-
ческими подъемами и спадами. 
Люди по-прежнему продолжают 
болеть ковидом, остаются группы 
риска, но количество пациентов 
в разы сократилось. За 2025 год в 
больницу было госпитализирова-
но 1590 человек с коронавирус-
ной инфекцией», – как сообщает 
официальный сайт учреждения, 
отметил главный врач Клиниче-
ской инфекционной больницы им. 
С.П. Боткина Денис Гусев.
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ОООТОТОТООТТОТОООТОТО ДЕДЕДЕДЕДЕЕЕЕЕЕЕЕЕЕДЕДЕДЕДЕЕЕЕДЕДЕДДЕДЕДЕДЕДЕДЕДЕДЕДЕДЕД ЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛЛ КАКАКАКАКАКАКААКАКАКАКАКАКААКАКАКААКААКАКААКАААААКАКККАААААААДРДРДДРДДРДРДДДДРДРДРДРДРРРДРРДРДРРРРРРДДРРРРДДРРДДДРДДРРРРРРРРРРРРРРДРРРРРДДДДРДРРДРРРРРРДРДДРДДДДРРДРДДДРДРРДДДДРДРРДДДРДДРДДДДРРДДДДДДДДДДДДД ООВОВООВОВОВОВОВОВВООВОВОВОВОВОВООООООООООООВОООООВООВОООО ::::::::::::::

okok@m@mm2m2m2m2m2m2m2m2mm2m2m2m2mmm2222.r.rr.r.r.r.r..rrrrrrrrrruu,u,u,u,u,u,u,uu,uu,uu,u,u ттелел. 67670-0-4545455-5-5-5-50000

О ближайшем к Вам пункте выдачи полисов 
Вы можете узнать на нашем сайте www.gsmk.ru
или по телефону (812) 325-11-20 (круглосуточно) 

АО «ГОРОДСКАЯ 
СТРАХОВАЯ 

МЕДИЦИНСКАЯ 
КОМПАНИЯ»♦Оформление полисов ОМС. ♦Круглосуточное информирование по вопросам ОМС. ♦Результативная защита прав застрахованных лиц.♦Более 30 лет успешной работы в системе обязательного 

медицинского страхования. ♦Каждый пятый житель Санкт-Петербурга доверяет 

нам свое здоровье, и Вы доверьте защиту Ваших прав 

профессионалам!

Врача-акушера-гинеколога;
Врача-терапевта участкового;
Врача-педиатра участкового;

Врача-педиатра отделения организации медицинской 
помощи несовершеннолетним в образовательных 

организациях;
Врача-невролога;

Врача-офтальмолога;
Врача-рентгенолога;

Врача-стоматолога детского; 
Медицинскую сестру участковую;

Акушера;
Медицинскую сестру по массажу;

Медицинскую сестру процедурной;
Медицинскую сестру врача-стоматолога

ПРЕТЕНДЕНТАМ ОБРАЩАТЬСЯ 

ПО ТЕЛ. 423-55-67,

P122.OK@ZDRAV.SPB.RU – ОТДЕЛ КАДРОВ

СПБ ГБУЗ «ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА №122» 
ПРИГЛАШАЕТ НА РАБОТУ:

В

СПБ ГБУЗ 
«ГОРОДСКАЯ БОЛЬНИЦА № 26»

ТРЕБУЮТСЯ:

– Врач-анестезиолог-реаниматолог 

    от 100 000 ₽/месяц

– Врач-невролог от 70 000 ₽/месяц

– Врач-терапевт от 90 000 ₽/месяц

– Врач-клинический фармаколог  от 60 000 ₽/месяц

– Медицинская сестра палатная от 50 000 ₽/месяц

– Медицинская сестра приемного отделения 

   от 50 000 ₽/месяц

– Медицинская сестра-анестезист 

   (общая реанимация) от 50 000 ₽/месяц

– Медицинская сестра-анестезист 

   (плановая анестезиология) от 50 000 ₽/месяц

– Медицинская сестра операционная

   от 50 000 ₽/месяц

– Уборщик служебных помещений от 20 000 ₽/месяц

Обращаться в отдел кадров по тел.: 8-812-4151877

Врач-невролог в отделение медицинской реабилитации

Врач-кардиолог в отделение дневного стационара

Медицинская сестра процедурная в отделение дневного стационара

Медицинская сестра в клинико-диагностическое отделение

Буфетчица в отделение медицинской реабилитации

Кастелянша в отделение медицинской реабилитации

Врач-гастроэнтеролог в отделение дневного стационара

Санитар/ Уборщик/ца (в клинико-диагностическое отделение)

Медицинская сестра/медицинский брат в отделение мед. реабилитации

Младшая медсестра/санитарка в отделение мед. реабилитации

Уборщица в отделение медицинской реабилитации

Санитар-транспортировщик в отделение медицинской реабилитации

Медицинская сестра-анестезист 

(в отделение анестезиологии и реанимации)

Врач-терапевт отдела экспертизы 

и контроля качества медицинской помощи

Врач анестезиолог-реаниматолог (в 1 неврологическое отделение)

Врач анестезиолог-реаниматолог (ОРИТ)

Медицинская сестра-анестезист/Медицинский брат-анестезист (ОРИТ)

Кастелянша (сестра-хозяйка) в гинекологическое отделение

По вопросам трудоустройства вы можете связаться с нами по 

телефонам: +7(812) 275-74-38; +7(812) 275-74-54

ВАКАНСИИ:
СПБ ГБУЗ

«ГОРОДСКОЙ 

КОНСУЛЬТАТИВНО-ДИАГНОСТИЧЕСКИЙ ЦЕНТР № 1» 

(СПБ ГБУЗ «ГКДЦ №1»)

приглашает на работу:

• Врача-терапевта (разные отделения)
• Врача функциональной диагностики
• Врача-колопроктолога
• Врача-невролога (на 0,5 ст., на период отсутствия основного работника)
• Врача-кардиолога
• Врача-сердечно-сосудистого хирурга
• Врача-рефлексотерапевта
• Врача-онколога
• Врача-эндокринолога (на период отсутствия основного работника)
• Медицинскую сестру / медицинского брата (разные отделения)
• Медицинскую сестру / мед. брата по функциональной диагностике 

• Медицинскую сестру / мед. брата процедурной (разные отделения)
• Медицинскую сестру палатную / медицинского брата палатного
• Инструктора по лечебной физкультуре
• Медицинского оптика-оптометриста
• Медицинскую сестру по физиотерапии / мед. брата по физиотерапии
• Рентгенолаборанта (МРТ)
• Медицинскую сестру стерилизационной / медицинского брата 
 стерилизационной
• Операционную медицинскую сестру / операц. медицинского брата
• Санитарку / санитара

За дополнительной информацией обращаться  в отдел кадров по тел.:
+7(812) 655-39-46 (доб. 133) по рабочим дням с 09:00-17:30 или 

направлять свое резюме по электронной почте e.elfi mova@gkdc1.ru


