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РЕФЕРАТ
Рентгенотерапевтическое лечение ─ востребованный метод лучевой терапии, имеющий широкие клинические показания. Вы-

полнение большого количества лечебных процедур на рентгенотерапевтическом  оборудовании позволяет с высокой эффектив-

ностью обеспечить доступность медицинской помощи пациентам. Учитывая современное направление здравоохранения на

пациенто-ориентированные принципы работы, необходимо оценивать медицинские организации и их подразделения на соответ-

ствие этим принципам. 

Цель исследования – оценить реализацию пациенто-ориентированных принципов в работе рентгенотерапевтической службы

(РТС) Городской Мариинской больницы (ГМБ). 

Задачи исследования: проанализировать организационные условия работы РТС в больнице, исследовать структуру и динамику

поступления пациентов на рентгенотерапевтическое лечение, сделать выводы о реализации пациенто-ориентированных принципов

работы. 

Материал и методы. Была проведена оценка более 10-летней деятельности РТС с позиций пациенто-ориентированного подхода.

Для этого использовали методы библиографического и информационного поиска источников в базах данных документов, семан-

тического поиска источников в сети интернет, а также методы объективного наблюдения. 

Результаты. Рентгенотерапевтическая служба ГМБ демонстрирует высокие показатели операционной эффективности, обес-

печивая в короткие сроки высокую доступность лучевых лечебных процедур для широкого круга пациентов. Работа РТС ГМБ от-

вечает большинству критериев пациенто-ориентированной работы. К их числу относятся: приближенность медицинской помощи

к пациентам, ориентация на уважительное отношение к ценностям и потребностям пациентов, рациональное использование имею-

щихся технических, временных и кадровых ресурсов. Для дальнейшего совершенствования работы в соответствии с принципами

пациенто-ориентированности необходимо внедрить формализованные опросники, отражающие качество жизни пациента и качество

полученных медицинских услуг. 

Заключение. В результате исследования разработан алгоритм пациенто-ориентированной оценки работы рентгенотерапевти-

ческой службы. Представленный анализ является первым всесторонним многокритериальным исследованием пациенто-ориенти-

рованной работы службы лучевой терапии в России
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Введение 
Рентгенотерапия, наряду с другими методами

лучевой терапии ─ актуальное и крайне востребованное
направление в специализированном лечении злокаче-
ственных новообразований и неопухолевых заболеваний.
Наряду с высокими потребностями в рентгенотерапии,
показатели использования и доступности этого метода
лечения остаются низкими [1]. Решение проблемы до-
ступности этого метода возможно за счёт: расширения
сети кабинетов и отделений подобного профиля; подго-
товки специалистов радиотерапевтов, ориентированных
на использование метода для лечения онкологических и
неопухолевых заболеваний; оптимальной организации
работы рентгенотерапевтических кабинетов, направлен-
ной на рациональную эксплуатацию аппаратуры и повы-
шение эффективности отпускаемых пациентам
процедур. Показано, что рентгенотерапевтические уста-
новки демонстрируют высокие показатели операционной
эффективности благодаря мощности аппаратуры, позво-
ляющей за короткое время отпустить терапевтическую
дозу [2]. Диапазон показаний к клиническому использо-
ванию рентгенотерапии достаточно высок, что согласу-
ется с данными литературы [3]. Так, в Германии ежегодно

около 50 тыс. пациентов проходят лечение с помощью
лучевой терапии по поводу неопухолевых заболеваний
[4], тем самым реализуя главные принципы пациенто-
ориентированной работы ─ уважение ценностей и по-
требностей пациента, обеспечение доступности
медицинской помощи [5, 6].

В России широкомасштабных исследований, посвя-
щенных изучению вопросов использования рентгеноте-
рапии для лечения неопухолевых заболеваний, не
проводилось. Вместе с тем, рентгенотерапии неопухоле-
вых заболеваний посвящена докторская диссертация и
пособие для врачей А.Л.Дударева. Отдельные публика-
ции, затрагивающие вопросы использования рентгеноте-
рапии в лечении неопухолевых заболеваний, посвящены
состоянию рентгенотерапии в России [7]. Оценка РТС с
точки зрения пациенто-ориентированного подхода не
проводилась. 

С учетом глобальных вызовов, стоящих перед совре-
менным здравоохранением ─ обеспечение высокого ка-
чества оказания услуг и снижение затрат на её оказание,
пациенто-ориентированный подход признан одним из
наиболее перспективных решений [8]. Реализация паци-
енто-ориентированного подхода включает: создание 



55

Медицинская радиология и радиационная безопасность. 2021. Том 66. № 1. Лучевая терапия

условий для преемственности медицинской помощи и
комфортных условий лечения; учёт интересов пациента;
совершенствование системы финансирования медицин-
ской помощи; стандартизация пациенто-ориентирован-
ных критериев оценки деятельности медицинских
организаций и функциональных подразделений [9]. Кон-
цепция пациенто-ориентированного подхода предпола-
гает оценку каждого из вышеперечисленных критериев с
точки зрения ценности для пациента, его окружения и об-
щества в целом. С этих позиций наибольшей ценностью
обладают лечебные мероприятия, которые не только про-
длевают жизнь или тормозят развитие заболевания, но и
существенно улучшают качество жизни конкретного па-
циента [10]. Достижение максимально ценного для паци-
ента эффекта диагностических, лечебных процедур и
других медицинских вмешательств в сочетании с рацио-
нальным использованием ресурсов – основной критерий
эффективности работы системы здравоохранения в целом
и медицинской организации, в частности [11].

Цель настоящего исследования – оценить реализа-
цию пациенто-ориентированных принципов в работе
РТС Городской Мариинской больницы. 

Задачи исследования – проанализировать текущие
организационные условия работы РТС больницы, иссле-
довать структуру заболеваний и динамику лучевого лече-
ния пациентов, сделать выводы о реализации принципов
пациенто-ориентированных принципов работы.

Материал и методы
В процессе настоящего исследования проводилась

оценка деятельности РТС ГМБ с позиций пациенто-ори-
ентированного подхода. Оценка работы РТС основыва-
лась на комплексе методических подходов, включающих

изучение и обобщение отечественного и зарубежного
опыта, организационное моделирование и логистический
анализ. В процессе выполнения исследования использо-
вали методы библиографического и информационного
поиска источников в базах документов, публикуемых на
сайтах Минздрава России и Федерального фонда ОМС,
органов управления здравоохранением и территориаль-
ных фондов ОМС субъектов РФ, семантического поиска
источников в сети Интернет, а также методы объектив-
ного наблюдения. Были использованы методы фор-
мально-юридического и системного анализа документов.

Результаты
Городская Мариинская больница – многопрофиль-

ный стационар на 1020 мест. С 2020 года в больнице от-
крылся Центр амбулаторной онкологической помощи
(ЦАОП), который расположен на базе амбулаторно-кон-
сультативного отделения Мариинской больницы. В
Центре оказывается консультативная и лечебно-диагно-
стическая помощь пациентам со злокачественными но-
вообразованиями (ЗНО), в том числе проводится
диагностика рака кожи. 

Радиотерапевтическая служба, представленная двумя
кабинетами рентгенотерапии, является самостоятельным
структурным подразделением отдела лучевой диагно-
стики больницы. РТС работает в две смены. Кадровый
состав представлен двумя врачами-радиотерапевтами и
двумя рентгенолаборантами. 

Ежедневно, пять дней в неделю РТС проводит лече-
ние пациентов с онкологическими и неопухолевыми за-
болеваниями. За рабочий день среднее количество
сеансов рентгенотерапии составляет 72, а за смену – 36.
Динамика работы РТС представлена в табл. 1. 

Таблица 1

Динамика работы РТС за период 2004–2020 гг
The dynamics of the X-ray therapy system for the period 2004–2020
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Как видно из табл. 1 количество сеансов облучения в
2019 и 2020 году сократилось, что было связано с про-
стоем аппаратов по причине неисправности, а также пан-
демией коронавирусной инфекции. В то же время
показатели работы РТС ГМБ за предшествующие годы
демонстрируют высокую операционную эффективность.
Так, количество проведенных сеансов рентгенотерапии
в 2018 г. значительно превосходит показатели работы не-
которых других рентгенотерапевтических служб в рос-
сийских медицинских учереждениях (рис. 1). 

В структуре пролеченных пациентов в 2018 г. были
следующие: с дегенеративно-дистрофическими заболе-
ваниями – 95 % (n = 1788); с хроническими или острыми
воспалительными заболеваниями – 2 % (n = 41) и 1,6 %
(n = 31), соответственно; с раком кожи – 0,3 % (n = 6);
с прочими заболеваниями – 0,3 % (n = 6). 

Более подробная нозологическая детализация 2020 г.
показала, что большинство пациентов проходили сеансы
рентгенотерапии по поводу пяточной шпоры – 71 % 
(n = 649) и артроза коленного сустава – 11 % (n = 104).
Оставшиеся нозологии были представлены: артрозом
плечевого сустава – 4,0 % (n = 41), артрозом голеностоп-
ного сустава – 3,5 %  (n = 31), артрозом тазобедренного
сустава – 2,5 % (n = 23), артрозом лучезапястного сустава
– 1,8 % (n = 17), остеохондрозом – 1,4 % (n = 12), эпикон-
дилитом – 1,7 % (n = 16), гидраденитом – 0,1 % (n = 1),
панарицием – 0,5 % (n = 5).

Пациенты поступают на рентгенотерапию при нали-
чии показаний по направлению лечащих врачей амбула-
торно-поликлинических учреждений Санкт-Петербурга,
других городов либо по направлению врачей городской
Мариинской больницы. Для записи пациентов на первич-
ный прием и консультацию радиотерапевтом РТС, в ГМБ
работает информационно-справочный центр. 

Запись на лечение осуществляется исходя из ургент-
ности состояния пациента. Так, пациентам с онкологиче-
ской патологией и с острыми воспалительными
заболеваниями лечение начинается в день первичной
консультации. Лечение пациентов с хроническими забо-
леваниями ─  неопухолевой патологией, назначается в
порядке общей очереди, а средний срок ожидания состав-
ляет 14 дней. Медицинская помощь предоставляется па-
циентам за счёт средств обязательного медицинского
страхования (ОМС). 

Лучевое лечение плоскоклеточного и базальнокле-
точного рака кожи  проводится согласно российским кли-
ническим рекомендациям1,2. В связи с отсутствием

утвержденных в России клинических рекомендаций по
рентгенотерапии неопухолевых заболеваний, дозы и
режим облучения для этой группы пациентов назначаются
согласно рекомендациям DEGRO3. Кроме этого, имеется
несколько отечественных монографий и статей по лучевой
терапии неопухолевых заболеваний, на которые ориенти-
руются в своей работе российские радиотерапевты.

Оценка клинических результатов рентгенотерапии
пациентов в РТС проводится в процессе и в конце лече-
ния. Оценка соматического статуса и качества жизни па-
циентов осуществляется сотрудниками РТС в устной
форме и в зависимости от нозологии согласно наиболее
распространенным опросникам качества жизни [12, 13].
Оценка пациентского опыта и качества оказания услуг в
РТС не проводится. 

Работа радиотерапевтического отделения направлена
на обеспечение комфортных условий лечения ─ согла-
сование графика и режима курса рентгенотерапии с уче-
том личных обстоятельств пациента или его
индивидуальных особенностей. Также проводится ин-
формирование пациентов о возможностях улучшить ис-
ходы лечения и ускорить реабилитацию путем
использования специальных кремов и мазей, снижаю-
щих последствия лучевой реакции. 

Радиотерапевтическое отделение ГМБ располагает
IT-инфраструктурой в составе современных рентгеноте-
рапевтических аппаратов Xstrahl 200 и Xstrahl 300 (Ве-
ликобритания), представленной единой платформой для
анализа данных, принятия решений и обеспечения конт-
роля качества лучевой терапии.

Обсуждение 
Новая пациенто-ориентированная модель работы ме-

дицинской организации или её подразделения предпола-
гает комплексную оценку предоставляемой медицинской
услуги на основе: доступности медицинской помощи, её
приближенности к пациенту, комплексности предостав-
ляемых услуг, показателей качества, удобства прохожде-
ния диагностики или лечения, удовлетворённости
пациента качеством оказания услуг, ориентации прово-
димого лечения на улучшение качества жизни. 

Основными направлениями дальнейшего совер-
шенствования и развития системы управления каче-
ством рентгенотерапевтической помощи на базе ГМБ в
новой пациенто-ориентированной модели являются:
формализация и детализация оценки качества жизни
пациентов с обязательной фиксацией результатов луче-
вого лечения; актуализация необходимости утвержде-
ния российских клинических рекомендаций по
лечению неопухолевых заболеваний; всесторонняя
оценка качества оказания рентгенотерапевтических
услуг; более широкое использование IT-инфраструк-
туры РТС и её объединение с радиологической и/или
медицинской информационной системами в целях
более оперативного обобщения данных пациентов и
расчёта лучевой нагрузки. 

Алгоритм анализа деятельности рентгенотерапевти-
ческой службы с позиций пациенто-ориентированного
подхода использован впервые. В дальнейшем необхо-
димо проанализировать возможность применения дан-
ного алгоритма в условиях функционирования других
рентгенотерапевтических служб, что повысить его досто-
верность.

Рис. 1. Сравнение количества пролеченных пациентов 
в различных РТС в России

Fig.1 Comparison of the number of patients treated
in various X-ray therapy servises of the Russia

1 Клинические рекомендации «Базальноклеточный рак кожи» ID:КР467 http://cr.rosminzdrav.ru/#!/recomend/981 

2 Клинические рекомендации «Плоскоклеточный рак кожи» ID:КР476 http://cr.rosminzdrav.ru/#!/recomend/984 

3 https://www.researchgate.net/publication/265862826_DEGRO_guidelines_for_the_radiotherapy_of_non-malignant_disorders_Part_II_ Painful_degenera-
tive_ skeletal_disorders 
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Заключение
Представленный анализ использования пациенто-ори-

ентированных критериев в работе РТС ГМБ является пер-
вым всесторонним исследованием в России. Данный анализ
включал в себя оценку потока и динамики поступления па-
циентов, принципы записи на лечение, анализ структуры и
профиля пациентов, оценку качества медицинской помощи
с позиций использования клинических рекомендаций,
оценку качества жизни пациентов и их удовлетворенность
качеством услуг. ГМБ демонстрирует высокие показатели
работы РТС, а также возможность обеспечить доступность

медицинской помощи пациентам по данному профилю. Ра-
бота РТС ГМБ отвечает большинству критериев пациенто-
ориентированной работы: приближенности медицинской
помощи к пациенту; ориентации на уважительное отноше-
ние к ценностям и потребностям пациентов; рациональ-
ному использованию имеющихся технических, временных
и кадровых ресурсов. Внедрение формализованных опрос-
ников качества жизни и оценки качества медицинских услуг
позволит в дальнейшем совершенствовать существующую
модель работы радиотерапевтического отделения Городской
Мариинской больницы. 
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ABSTRACT
X-ray is a highly demanded therapy method with wide clinical indications. The high operational efficiency of such equipment makes it

possible to ensure the accessibility of medical care. Taking into account the current healthcare trend towards patient-oriented principles of
work, it is necessary to evaluate medical organizations and their units for compliance with these principles. 

Purpose of the study: to assess the implementation of patient-oriented principles in the work of the X-ray therapy service of the City
Mariinsky Hospital. 

Objectives of the research: to analyze the organizational conditions of the X-ray therapy service, to study the structure and dynamics of
patients and make conclusions about the implementation of the principles of patient-oriented principles of work. 

Material and methods. The activity of the X-ray therapy was assessed from the patient-oriented approach. The methods of bibliographic
and informational search of sources in document databases, as well as semantic search on the Internet were used. Results: The hospital’s X-
ray therapy service demonstrates high rates of operational efficiency, providing in a short time high rate of access to the X-ray therapy for
patients with different nosology. It’s work meets most of the criteria for patient-centered work - the proximity of medical care to the patient,
orientation towards respectful attitude to the values and needs of patients, rational use of available technical, time and human resources. For
further improvement of work in accordance with the principles of patient orientation, it is necessary to introduce formalized questionnaires
of the quality of life and assess the quality of medical services. 

Conclusion. The presented analysis is the first comprehensive multicriteria study of the patient-centered work of the X-ray therapy
service in Russia.
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