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Актуальность. По данным Росстата в настоящее время 
в паллиативной помощи нуждается более 35 000 детского на-
селения. Объём и качество её оказания, а также расширение 
доступности являются ключевыми направлениями развития 
медицинской паллиативной помощи. Цель: определить стра-
тегии оказания медицинской паллиативной помощи детям 
в России и других странах для расширения потенциальных 
возможностей этой помощи.

Результаты. Наибольший коэффициент оказания палли-
ативной помощи детям в Великобритании составляет 75%, 
в Японии — 72%, в США — 55%. Основной причиной та-
ких высоких цифр является её интеграция в государствен-
ную систему здравоохранения (NHS) с полной государствен-
ной поддержкой, а также уникальная партнёрская модель 
NHS — хосписы. В Великобритании имеются государствен-
ные контракты, которые распределяют нагрузку с государ-
ственных больниц на частные хосписы, существует также 
система Community Palliative Care Nurses, обеспечивающая 
возможность выездных паллиативных служб, что позволяет 
увеличить охват и разгрузить стационары. В Японии высокий 
охват связан с системой Long-Term Care Insurance, включаю-
щей в себя обеспечение медицинской помощью и социальную 
поддержку. В России в 2019 г. были введены поправки в Феде-
ральный закон № 323, сделавшие паллиативную помощь от-
дельным видом медицинской помощи и интегрировавшие её 
в систему обязательного медицинского страхования. В стране 
создана нормативная база и регламенты работы медицинской 
паллиативной службы. Однако в России сохранилось доми-
нирование стационар-центричной модели, которая лишь ча-
стично закрывает аспекты медицинской и социальной помощи 
населению, также сохраняется кадровый дефицит в отрасли.

Заключение. На основе международного опыта для пере-
хода на новый уровень оказания медицинской паллиативной 
помощи необходимы целевые интервенции: совершенствова-
ние выездных служб, стимуляция развития уходовых программ 
на дому (финансирование затрат на визиты врачей и медицин-
ских сестёр, работу сиделок, психологов, аренды оборудова-
ния). Необходима разработка программ поддержки и обучения 
семей, которые ухаживают за тяжелобольными детьми, созда-
ния региональных центров диспетчерских служб — координи-
рующих работу выездных бригад, стационаров и социальных 
служб, решение вопроса дефицита кадров в виде стимулирую-
щих грантов, легализации и стандартизации работы волонтё-
ров. Внедрение аналога системы долгосрочного медицинского 
страхования, которая покроет не только затраты на медицин-
скую помощь, но и на социальное обслуживание, при этом чёт-
ко разграничит зоны ответственности каждого из компонентов.
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