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В статье представлена модель, этапность и ожидаемые результаты реформирования меди-
цинских лабораторий лечебно-профилактических учреждений г. Киева.
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The paper presents a model, stages and expected results of reforming medical laboratories  
of medical institutions in Kiev.
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 � ВВЕДЕНИЕ
В условиях приоритета подходов к оценке деятельности клинико-

диагностических лабораторий в системе оказания лечебно-диагности-
ческой помощи, базирующихся на принципах доказательной медицины, 
следует исходить из того, что лабораторная диагностика обеспечивает 
80% информации, необходимой клиницисту для принятия клинического 
решения, и во многом обеспечивает высокий уровень качества и эффек-
тивности осуществления всех других медицинских мероприятий, а также 
деятельности системы здравоохранения в целом. На современном этапе 
развития лабораторной службы в системе здравоохранения столичного 
мегаполиса актуальным является создание условий для обеспечения эко-
номической, медицинской и территориальной доступности эффективных 
и качественных лабораторных услуг для населения города [5, 9, 12].

Нами проведен анализ состояния клинической лабораторной 
службы г. Киева за последние 5 лет (2009–2013 гг.) на основании учета:  



10

количества лабораторий лечебно-профилактических учреждений 
(ЛПУ) (в том числе ведомственных и приватных) и их структуры, переч-
ня проводимых лабораторных исследований и их структуры, уком-
плектованности клинико-диагностических лабораторий (КДЛ) врача-
ми-лаборантами, биологами и лаборантами, а также оценки состояния 
лабораторного оборудования и реагентной базы в ЛПУ г. Киева. В ре-
зультате всестороннего анализа было установлено: износ лаборатор-
ного оборудования составляет 80%; отсутствует системность в обеспе-
чении оборудования, диагностический процесс обеспечен на 60–65% 
от необходимого его объема (в соответствии с  протоколами обследо-
вания и лечения); к тому же недостаточное использование в практике 
деятельности клинико-диагностических лабораторий современных 
методов лабораторного анализа не позволяет оптимизировать базу ре-
агентов: ручные методы исследования составляют 60% тестирования в 
диагностическом процессе, что обуславливает дублирование анализов 
и значительно превышает расходную составляющую бюджета. Обра-
тили на себя внимание невозможность использования лабораторного 
оборудования в связи с отсутствием технического сервиса; наличие 
большого количества маломощных лабораторий. Отмечен малоэффек-
тивный подход к организации труда, производительности и качеству 
проведенных исследований. Наблюдался отток кадров, и в первую оче-
редь, – врачей, в связи с неудовлетворительным техническим и эконо-
мическим состоянием [1, 2].

Все перечисленные причины и явились основанием к незамедли-
тельному решению вопроса по изменению сложившейся ситуации. 
Нами предложена модель реформирования медицинских лабораторий 
ЛПУ г. Киева, которая составляет комплекс организационных, экономи-
ческих и образовательных мероприятий, направленных на создание 
условий для эффективной экономической и территориальной доступ-
ности медицинских услуг для населения города за счет совершен-
ствования качества лабораторного обследования, рационального и 
эффективного использования ресурсов, снижения капитальных и экс-
плуатационных затрат.

 � ЦЕЛЬ
Предложить модель единой технологической системы лаборатор-

ного обеспечения лечебно-диагностического процесса с целью повы-
шения качества оказания медицинской помощи населению.

Реализация проекта направлена на создание качественной системы 
оказания медицинской помощи в области лабораторного обеспечения, 
доступной для населения г. Киева [7]; проведение полной реструктури-
зации лабораторной службы учреждений здравоохранения города с 
учетом этапов проекта, с ориентацией на централизацию и специали-
зацию лабораторных исследований; проведение апробации функцио-
нирования модели реорганизации лабораторной службы в нескольких 
административных районах города с последующим внедрением проек-
та во всех районах, разработку организационно-методических и меди-
ко-экономических аспектов деятельности новой структуры лаборатор-
ной службы в системе здравоохранения г. Киева; на четкое выполнение 
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алгоритмов лабораторных исследований для исключения их дубли-
рования на разных этапах оказания медицинской помощи; создание 
согласованной эффективной структуры учета, контроля и управления 
лабораторной службой города и межлабораторной системой контроля 
качества за счет формирования городского организационно-методиче-
ского и контрольного лабораторного центра [10]; усовершенствование 
системы рационального использования финансовых средств и усиле-
ние контроля за их использованием [4, 6]. Результатом реорганизации 
лабораторной службы г. Киева должны стать обеспечение европейско-
го качества и стандартизация в медицинских лабораториях с целью 
создания единого лабораторного пространства, которое будет соответ-
ствовать современным требованиям здравоохранения [3].

Нами предложена трехкомпонентная система медицинских лабора-
торий г. Киева.

1. Высокотехнологичные централизованные клинико-диагностиче-
ские лаборатории для предоставления всего спектра лабораторных ус-
луг больным на этапе первичной медико-санитарной помощи, а также 
для исследования биологического материала пациентов, находящихся 
в стационарных отделениях многопрофильных больниц, с целью вы-
полнения сложных лабораторных исследований (иммунохимических, 
молекулярно-биологических, бактериологического и генетических).

2. Мощные экспресс-лаборатории в больницах интенсивного ле-
чения для обеспечения высококвалифицированной лабораторной 
диагностики неотложных состояний, оказания ургентной помощи и 
мониторинга эффективности терапии больным в реанимационных от-
делениях и блоках интенсивной терапии.

3. Высокоспециализированные медицинские лаборатории (клини-
ко-диагностическая лаборатория городского центра сердца, клинико-
диагностические и микробиологические лаборатории туберкулезных 
диспансеров, цитологическая лаборатория городского онкологиче-
ских центра, клинико-диагностическая и молекулярно-биологическая 
лаборатории городского СПИД-центра, серологические лаборатории 
дерматовенерологических диспансеров) [7].

Основой программы реформирования лабораторной службы явля-
ется четкая регламентированность всех аспектов деятельности лабора-
торий: формирование стандартного перечня лабораторных исследо-
ваний, соответствующего уровням медицинской помощи; стандартных 
операционных процедур лабораторных исследований; табель оснаще-
ния лабораторий в зависимости от направления их деятельности [8].

Стандарты преаналитического этапа предусматривают бланки на-
правлений на исследования, оснащение вакуумными пробирками и 
контейнерами для забора биологических проб, идентификацию их, ре-
естрацию и сохранение материала. Непременным условием реформи-
рования является обеспечение внутри-, меж- и внешнелабораторного 
контроля качества исследований в соответствии с требованиями меж-
дународных стандартов, внедрение лабораторных информационных 
технологий и требования профессиональной подготовки к персоналу 
лабораторий [11].

Создание указанной модели медицинских лабораторий требует 
этапности реализации.
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На первом этапе должны быть выполнены организационные ме-
роприятия, которые не требуют значительных финансовых затрат. Ос-
новной задачей этого этапа является создание унифицированной базы 
данных лабораторного парка, реагентной базы, перечня лабораторных 
исследований, алгоритмов лабораторных исследований на различных 
этапах оказания медицинской помощи. 

Второй этап включает проведение реструктуризации лабораторной 
службы учреждений здравоохранения в пилотных районах г. Киева пу-
тем создания высокотехнологичных централизованных медицинских 
лабораторий; создание мощных экспресс-лабораторий в городских 
клинических больницах для оказания ургентной, неотложной и реани-
мационной помощи; реализацию основных положений проекта в дру-
гих районах города и обобщение результатов. 

Третий этап включает долгосрочные мероприятия, направленные на 
внедрение новой системы лабораторного обеспечения диагностическо-
го процесса на всех уровнях оказания медицинской помощи в г. Киеве.

Главным итогом реализации мероприятий будет фактическое повы-
шение эффективности лечебно-диагностического процесса и качества 
лабораторных исследований, а именно: повышение диагностической 
ценности результатов лабораторных исследований и качества за счет 
аналитической составляющей, значительное расширение номенклату-
ры исследований, значительное сокращение объемов необоснованных 
и дублирующих исследований, снижение на 5–7 дней сроков занятости 
стационарных коек за счет качественного догоспитального обследова-
ния, значительное повышение продуктивности работы лабораторий, 
координация и оптимизация использования материальных и кадровых 
ресурсов, снижение стоимости одного исследования, улучшение до-
ступности для населения бесплатных лабораторных исследований.

 � ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Данная модель ориентирована на создание единой технологиче-

ской системы лабораторного обеспечения лечебно-диагностического 
процесса, которая позволит создать качественную систему оказания 
медицинской помощи в области лабораторного обеспечения, доступ-
ной для населения г. Киева.
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