
Эффективность для врачей, 
комфорт для пациентов

Московская городская онкологическая больница № 62 – один из пяти флагманов, 
завершающий масштабную реновацию всей онкологической службы столицы. 
В ультрасовременном комплексе на территории медицинского кластера в Сколково 
сосредоточены уникальные компетенции клиники: от молекулярно-генетической 
диагностики до проведения сложнейших операций и последующей реабилитации. 
Как изменилась логика больничного пространства? Какие новые возможности 
открываются при лечении онкологических заболеваний?

Дмитрий Каннер, главный врач Московской городской онкологической больницы № 62 
(МГОБ № 62), кандидат медицинских наук
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– Расскажите об истории боль-
ницы. Что отличает ее от других 
онкологических центров Москвы?

– 62-я больница имеет не только длитель-
ную, но и, не побоюсь этого слова, славную 
историю. Сейчас она входит в число веду-
щих онкологических стационаров столицы, 
с командой профессионалов, передовым 
оборудованием, крупнейшей экспертизой 
в области патоморфологии, генетики и инно-
вационными хирургическими технологиями.

Мы работаем в общей системе коорди-
нат с другими якорными онкологическими 
центрами столицы по новому стандарту он-
кологической помощи. Вместе проводим го-
родские онкоконсилиумы для разбора слож-
ных диагностических случаев, обмениваемся 

опытом. Единый подход, заложенный в основу 
стандарта, позволил существенно сократить 
время лечения, сделать весь процесс более 
понятным и удобным для пациентов и доби-
ваться высоких клинических результатов. 

У КАЖДОГО ИЗ ПЯТИ ОНКОЛОГИЧЕСКИХ ЦЕНТРОВ ЕСТЬ СВОИ ЛИДИРУЮЩИЕ НАПРАВЛЕНИЯ. 
УНИКАЛЬНОСТЬ 62-Й БОЛЬНИЦЫ – В КОНЦЕНТРАЦИИ РЕДКИХ КОМПЕТЕНЦИЙ

 

Патоморфологические 
исследования являются 
крайне важным 
этапом диагностики 
в онкологической 
практике
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Отделение  
онкооториноларинголо-
гии 62-й больницы –  
это ведущий в России 
центр, который специ-
ализируется на лечении 
злокачественных  
заболеваний области 
головы и шеи
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У каждого из пяти онкологических центров 
есть свои лидирующие направления. Уни-
кальность 62-й больницы – в концентрации 
редких компетенций. Например, в ее струк-
туре создан Городской научно-практический 
центр опухолей костей и мягких тканей, где 
проходят лечение самые сложные пациенты 
этого профиля. Недавно в составе центра 
открылось отделение нейроонкологии. Здесь 
применяют аддитивные технологии – созда-
ние трехмерных объектов, проектирование 
и моделирование биопротезов и имплантов 
с помощью МРТ, КТ и 3D-печати. Реали-
зованы все возможности для междисци-
плинарного ведения пациентов в тесном 
взаимодействии травматологов-ортопедов 
с онкологами, лучевыми диагностами, радио-
терапевтами, патоморфологами. 

Кроме того, на базе больницы расположен 
Городской референс-центр патоморфологи-
ческих, иммуногистохимических и молеку-
лярно-генетических методов исследования 
злокачественных новообразований, который 
задает стандарты в этом направлении в мас-
штабах страны. 

В 2021 году больница получила образо-
вательную лицензию, открыв собственный 
учебный центр. Это позволило начать подго-
товку кадров высшей квалификации по про-
граммам высшего (ординатура) и дополни-
тельного профессионального образования. 
Благодаря этому врачи и средний медицин-
ский персонал могут непрерывно повышать 
квалификацию, а студенты и ординаторы – 
проходить практику под руководством веду-
щих экспертов. 

– По каким онкологическим 
профилям оказывается помощь 
пациентам в больнице? 

– МГОБ № 62 – это многопрофильное уч-
реждение, которое включает основные на-
правления онкологической помощи: онкоуро-
логию, онкогинекологию, онкомаммологию, 

опухоли головы и шеи, костей, кожи и мягких 
тканей, органов грудной клетки и брюшной 
полости. Ежегодно лечение в условиях ста-
ционара проходят более 28 тысяч пациентов, 
выполняется порядка 14 тысяч операций 
по удалению злокачественных опухолей.

В работе широко применяются иннова-
ционные методики видеоэндоскопической 
хирургии, включая систему 3D-визуализации 
в торакальной хирургии, малоинвазивные 
эндоларингеальные вмешательства, в том 
числе лазерные технологии, а также опера-
ции по голосовому протезированию больным 
с патологией гортани. Используются техно-
логии реконструктивно-пластической хирур-
гии в лечении первичных и метастатических 
опухолей опорно-двигательного аппарата, 
обширных опухолей мягких тканей и зло-
качественных новообразований молочной 
железы.

Мы реализуем полный замкнутый цикл: 
от молекулярно-генетической диагностики 
до всех видов последующего лечения, вклю-
чая высокотехнологичные хирургические 
вмешательства и современную лекарствен-
ную терапию. Руководствуясь передовыми 
медицинскими рекомендациями, наши спе-
циалисты персонализированно подходят 
к выработке тактики лечения каждого па-
циента. Забота и высочайший профессиона-
лизм команды направлены на сохранение 
здоровья жителей столицы.

– В конце июня новый комплекс 
принял первых пациентов.  
Какие современные технологии 
стали им доступны?

– По своим диагностическим и лечебным 
возможностям комплекс соответствует ве-
дущим мировым клиникам. В зале забора 
крови установлено шесть персональных мест 
с барьерной защитой. Особого внимания 
заслуживает внедрение пневмопочты, кото-
рая круглосуточно доставляет биоматериал 

ПОМОЩЬ ПАЦИЕНТАМ ОКАЗЫВАЕТСЯ ПО ЗАМКНУТОМУ ЦИКЛУ: ОТ МОЛЕКУЛЯРНО-ГЕНЕТИЧЕСКОЙ 
ДИАГНОСТИКИ ДО ВСЕХ ВИДОВ ПОСЛЕДУЮЩЕГО ЛЕЧЕНИЯ, ВКЛЮЧАЯ ВЫСОКОТЕХНОЛОГИЧНЫЕ 
ХИРУРГИЧЕСКИЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА И СОВРЕМЕННУЮ ЛЕКАРСТВЕННУЮ ТЕРАПИЮ
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напрямую в лабораторию, полностью авто-
матизируя логистику анализов и исключая 
человеческий фактор при транспортировке.  

Хирургическая служба больницы транс-
формировалась в центр высоких техноло-
гий, включающий 18 операционных, среди 
которых одна ангиографическая и две робо-
тизированных. Применение роботической 
хирургии обеспечивает хирургам-онкологам 
беспрецедентную точность манипуляций, 
трехмерную визуализацию операционного 
поля и минимальную инвазивность вмеша-
тельства, что критически важно для сохра-
нения функций и быстрого восстановления 
пациентов. 

Кроме того, наши специалисты одними 
из первых в системе городского здравоох-
ранения начали внедрять передовые тех-
нологии при операциях на позвоночнике, 
что имеет критическое значение для пациен-
тов с метастатическим поражением и позво-
ляет радикально повысить качество их жиз-
ни. Также мы серьезно усилили направление 
химиотерапии: в дневном стационаре 
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Специалисты пер-
сонализированно 
подходят к тактике 
лечения каждого 
пациента
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развернуто 90 кресел для проведения проти-
воопухолевой лекарственной терапии.

Архитектурные и инженерные решения, 
примененные при строительстве здания, учи-
тывают принцип адаптивности. В будущем 
это позволит с минимальными затратами 
приспосабливать больничные пространства 

под новые технологии и функции, которые 
будут появляться по мере развития медицин-
ских технологий. 

– Как изменится логистика для 
пациентов? Станет ли процесс 
диагностики и лечения более  
быстрым и комфортным?

– Каждый метр здания спроектирован с од-
ной целью: эффективность для врачей, ком-
форт для пациентов. Удобная логистика по-
зволяет разделить всех пациентов на три 
основных потока: первичный прием, днев-
ной стационар и круглосуточный стационар. 
Для каждой группы предусмотрены отдель-
ные входы, зоны ожидания и другие сервисы, 
что обеспечивает максимальный комфорт. 

Объединение Центра амбулаторной он-
кологической помощи (ЦАОП) и стационара 
в одном здании позволило реализовать бес-
шовный маршрут пациента: от первичного 

В новом комплексе 
созданы условия, 
соответствующие 
международным 
стандартам 
для комфорта 
пациентов
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обращения до всех видов лечения и последу-
ющего диспансерного наблюдения. Кроме то-
го, такой подход предполагает принципиаль-
но новое качество принятия решений. Врачи 
стационара и ЦАОП теперь могут проводить 
очные онкологические консилиумы, что по-
зволяет без лишних консультаций и задержек 
назначить персонифицированное лечение 
пациентам.

– Концепция исцеляющей среды 
становится все более популярной 
в медицине. Как эта идея реали-
зована в 62-й больнице?

– В этом отношении проект нового комплекса 
можно по праву назвать уникальным. Само 
здание представляет собой произведение ар-
хитектуры, которое не просто выполняет эсте-
тическую функцию, но и напрямую формирует 
эмоциональный фон, оказывает положитель-
ное влияние на самочувствие людей. Архитек-
турная среда – это форма искусства, от кото-
рой невозможно укрыться, однако в данном 
случае пространство спроектировано настоль-
ко гармонично, что с первых шагов внутри 
не возникает желания изолироваться от него. 

Внутренние интерьеры продуманы до ме-
лочей.  Все сделано так, чтобы пациенту было 
комфортно, а врачи могли переключиться 

и отвлечься от интенсивной работы. Простор-
ные зоны ожидания исключают ощущение 
тесноты, а высокотехнологичные помещения 
для консилиумов способствуют эффективной 
командной работе специалистов. Основной 
идеей проектирования было создание про-
странства, где у человека не возникало 
бы типичных ассоциаций с медицинским 
учреждением, и эту задачу удалось реализо-
вать в полной мере.

– В апреле этого года, еще  
до открытия больницы, в ее  
стенах прошла выставка со-
временного искусства ВМЕСТЕ. 
Планируется ли интеграция  
арт-объектов, других элементов 
дизайна в постоянную среду?

– Безусловно. Подавляющее большинство 
представленных работ было передано в дар 
больнице и останется у нас на постоянной 
основе. Мы планируем и дальше насыщать 
интерьерное пространство искусством, тем 
более что сами авторы выразили желание 
продолжать сотрудничество. Эстетика долж-
на стать неотъемлемой частью лечебного 
процесса.

– Какие главные цели стоят  
перед коллективом на ближай-
ший срок?

– Переезд в новое здание состоялся совсем 
недавно, поэтому наша первоочередная за-
дача на данном этапе – оперативно отла-
дить все рабочие процессы. Мы стремимся 
к тому, чтобы внутрибольничная логистика 
в кратчайшие сроки стала безупречной и ин-
туитивно понятной для каждого пациента. 
В ближайшей перспективе нам предстоит 
освоить потенциал новых операционных бло-
ков и нарастить объем органосохраняющих 
вмешательств. Однако главная цель остается 
неизменной: сделать все возможное для то-
го, чтобы пациент чувствовал себя в абсо-
лютной безопасности и комфортно, а врачи 
получали профессиональное удовлетворение 
от работы в созданных для них современных 
условиях. И мы, безусловно, с этой задачей 
справимся.  
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