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Слово редактора

2010 год завершился долгожданным событием, 
а именно — серьезной работой Минздравсоцраз-
вития совместно с руководством ОПРЭХ (акаде-
мик РАМН, профессор Н. О. Миланов) по созда-
нию предпосылок организации в России службы 
пластической хирургии. Работа была начата осе-
нью 2010 г. с назначения в субъектах РФ главных 
внештатных специалистов по пластической хи-
рургии. К декабрю 2010 г. только в 40 субъектах 
РФ были назначены главные внештатные специ-
алисты. В 17 субъектах РФ с назначением главных 
специалистов еще не определились. Неожидан-
ным стало то, что в 26 регионах РФ было призна-
но нецелесообразным назначение главных внеш-
татных специалистов по пластической хирургии. 

Эти регионы считаю необходимым перечис-
лить: Брянская область, Владимирская, Калуж-
ская, Костромская, Липецкая, Орловская, Тамбов-
ская, Республика Адыгея, Архангельская область, 
Новгородская, Ненецкий автономный округ, 
Камчатский край, Хабаровский край, Магадан-
ская область, Сахалинская область, Еврейская ав-
тономная область, Чукотский автономный округ, 
Республика Алтай, Республика Тыва, Курганская 
область, Тюменская область, Ханты-Мансийский 
автономный округ, Республика Марий Эл, Респу-
блика Мордовия, Удмуртская республика, Чечен-
ская республика. В конце 2010 г. была определена 
медицинская помощь по профилю «Пластическая 
хирургия», лечебные и научные учреждения, на 
территории которых будут создаваться отделения 
пластической хирургии. Был разработан поря-
док оказания медицинской помощи по специаль-
ности «пластическая хирургия» и источники ее 
финансирования. Пластическая хирургия вклю-
чает в себя реконструктивную и  эстетическую 
хирургию. Пластическая реконструктивная 
хирургия — для разрешения серьезных проблем, 
связанных с анатомическими и/или функциональ-
ными дефектами покровных и подлежащих им 
тканей любой локализации в соответствующих 
разделах общей хирургии, детской хирургии, че-
люстно-лицевой хирургии, травматологии и орто-
педии, онкологии, сердечно-сосудистой хирургии, 
урологии, оториноларингологии, офтальмологии, 
акушерства и гинекологии, нейрохирургии, транс-
плантологии за счет бюджета, средств ОМС и др. 
Пластическая эстетическая хирургия  — толь-
ко за счет средств граждан. К  сожалению, насе-
ление нашей страны, а нередко и  руководители 
здравоохранения, под пластической хирургией 

понимают только пластическую эстетическую 
хирургию, направленную на улучшение внешнего 
вида пациента, когда изъяны покровных и подле-
жащих тканей не носят патологического характе-
ра. Отсюда, по всей видимости, идет непонимание 
руководителей здравоохранения перечисленных 
26 субъектов РФ, которые посчитали нецелесоо-
бразным назначение главных внештатных специ-
алистов по пластической хирургии. Понимание 
такой необходимости — дело времени.

Примечательно, что в конце 2010 г. в России 
был дан старт подготовке врачей в двухгодич-
ной клинической ординатуре по специальности 
«Пластическая хирургия» (3456 часов). 

Выражаю слова благодарности Главному пла-
стическому хирургу Минздравсоцразвития, ака-
демику РАМН, профессору Николаю Олеговичу 
Миланову (Москва), за огромную работу по орга-
низации службы пластической хирургии в Россий-
ской Федерации. 
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