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Глубокоуважаемый Отари Гивиевич! Глубокоуважаемые коллеги!
Главной стратегической задачей  высшего учебного заведения является высокий уровень образования на базе развития науки. Для решения такой задачи важно оценить существующее состояние факультета, определить приоритетные проблемы и задачи его модернизации. 

За свою вековую историю наш университет прошел сложный путь, всегда обладая при этом высоким научным потенциалом, достойным уровнем гигиенической и эпидемиологической науки [6]. В этой связи необходимо вспомнить тех, кто стоял у истоков его основания, чьи имена неразрывно связаны с историей создания и развития медико-профилактического факультета. В разные годы на факультете трудились выдающиеся ученые - гигиенисты и эпидемиологи, создатели научных школ и направлений в профилактической медицине: Г.В. Хлопин, З.Г. Френкель, Е.Ц. Андреева-Галанина, В.А. Башенин, З.М. Аграновский, В.А. Рудейко, Г.В. Селюжицкий,  В.В. Семенова, Р.Х Яфаев, В.Г. Маймулов, П.Г. Ромашов. Много других достойных имен можно привести, продолжая этот список.
В настоящее время в стране происходят значимые изменения в развитии высшего образования. «Без современных знаний невозможно добиться того качества развития и лидерства, которые так необходимы России» отметил в своем выступлении Президент Российской Федерации В.В. Путин 3 октября 2013г. Заметно возросшая потребность в получении высшего образования приводит к созданию новых и укрупнению существующих  образовательных учреждений. В ответ на спрос увеличивается число предложений. Наблюдается стремительная трансформация рынка труда, повышаются требования к компетентности и профессионализму специалистов, к критериям качества образования. В результате формируется конкурентная среда, в которой и ВУЗы соревнуются за свой сектор рынка, за перспективы [1]. Стала очевидной ориентация на оценку профессиональной успешности выпускников, а не на потенциальные возможности вузов. 
Поэтому сегодня наш университет вышел на путь преобразований, который направлен на развитие лучших традиций флагмана российского медико-профилактического образования с учетом требований сегодняшнего дня и базирующийся на научной и образовательной основе с более чем 100 летним стажем. Решение о необходимости преобразований, принятое Университетом, затронуло все направления деятельности медико-профилактического факультета.  Корни этих преобразований следует искать в новых условиях и потребностях, сложившихся на рынке труда, и, соответственно, в изменившихся требованиях к выпускникам медико-профилактического факультета. 
Здоровье населения является одним из важнейших факторов экономического роста и обеспечения национальной безопасности страны, что во многом определяется реализацией прав граждан на безопасную среду обитания и профилактику заболеваний. Главная цель медико-профилактического дела - предупреждение заболеваемости населения, создание условий для сохранения его здоровья. Конституцией Российской Федерации  гражданам предоставлено право на здоровье, здоровую среду обитания, на доступную и качественную медицинскую помощь. Федеральными законами Российской Федерации от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» и от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» определены права и обязанности  государственной власти и граждан  в поддержании здоровой среды обитания и благоприятных для здоровья условий жизнедеятельности. Таким образом, права человека на санитарно-эпидемиологическое благополучие и, как главную составляющую благополучия – здоровье -  признаются высшей ценностью, защита которой является обязанностью государства. Реализация задачи сохранения и укрепления здоровья населения возможна лишь при условии обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения. Санитарно-эпидемиологическое благополучие - состояние здоровья населения и среды обитания, при котором отсутствует вредное воздействие факторов среды обитания на человека, и обеспечиваются благоприятные условия его жизнедеятельности.
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Обеспечение санитарно - эпидемиологического благополучия населения осуществляется посредством:

· профилактики инфекционных и массовых неинфекционных заболеваний (отравлений), организации и проведения санитарно - противоэпидемических (профилактических) мероприятий в соответствии с санитарно - эпидемиологической обстановкой и прогнозом ее изменения;

· государственного санитарно - эпидемиологического нормирования;

· федерального государственного санитарно - эпидемиологического надзора;

· санитарно – эпидемиологической экспертизы, обследования, исследования, испытания продукции, работ и услуг, представляющих потенциальную опасность для человека;

· лицензирования видов деятельности, представляющих потенциальную опасность для человека;

· государственной регистрации потенциально опасных для человека химических и биологических веществ, отдельных видов продукции, радиоактивных веществ, отходов производства и потребления, а также впервые ввозимых на территорию Российской Федерации отдельных видов продукции;

· проведения социально - гигиенического мониторинга;

· научных исследований в области обеспечения санитарно - эпидемиологического благополучия населения;

· мер по своевременному информированию населения о возникновении инфекционных заболеваний, массовых неинфекционных заболеваний (отравлений), состоянии среды обитания и проводимых санитарно - противоэпидемических (профилактических) мероприятиях;

· мер по гигиеническому воспитанию и  обучению населения,  пропаганде здорового образа жизни,  формированию  заинтересованности граждан, индивидуальных предпринимателей и юридических лиц в соблюдении законодательства Российской Федерации в области обеспечения санитарно - эпидемиологического благополучия населения и защиты прав потребителей;
· мер по привлечению к ответственности юридических лиц, индивидуальных предпринимателей и граждан  за нарушение законодательства Российской Федерации в области обеспечения санитарно - эпидемиологического благополучия населения, защиты прав потребителей и на потребительском  рынке.
Состояние здоровья населения служит определяющим индикатором санитарно-эпидемиологического благополучия страны.
По обобщенным оценкам экспертов ВОЗ, средний удельный вес влияния отдельных факторов на состояние здоровья населения составляет:

- 49-53%- образ жизни,  включающий курение, употребление алкоголя и наркотиков,  злоупотребление лекарствами, неправильное питание, условия   труда, гиподинамию, материально-бытовые условия, семейное   положение и др.; 

- 18-22% - генетические и биологические   факторы; 

- 17-20% - окружающая среда, включающая природно-климатические факторы, качество окружающей среды; 

- 8-10%- состояние здравоохранения, включающее своевременность и качество медицинской   помощи.
Эти оценки, конечно, являются ориентировочными, и вклад тех или иных факторов в формирование показателей здоровья в различных условиях будет различаться. Вместе с тем, на долю влияющих на здоровье внешних экологических факторов приходится порядка 20% болезней всего населения. По данным официальных данных (материалы доклада Академика РАМН Российской Федерации Н.В. Зайцевой) значительное количество населения Российской Федерации подвержено воздействию неблагоприятных факторов среды обитания и образа жизни [2]. При этом значительный вклад в нарушение здоровья вносит образ жизни (злоупотребляют алкоголем 2,5 млн. населения), курение (50 млн. человек), недостаточная двигательная активность (116 млн. человек). Весомым фактором является загрязнение окружающей среды. Так, в условиях высокого загрязнения атмосферы (более 5 ПДКсс) в России проживает около 5 млн. человек; употребляют питьевую воду, не соответствующую гигиеническим нормативам по микробиологическим показателям - 13 млн., по санитарно-химическим показателям – 10 млн. россиян.
Высокая значимость профилактических мероприятий в поддержание здоровья населения сегодня не вызывает сомнений. Так, согласно данным Всемирной организации здравоохранения, вклад профилактических мероприятий в снижение смертности превышает вклад лечебных действий, в частности, для ишемической болезни сердца - почти в 2 раза. Поэтому, важным является создание единой профилактической среды в системе здравоохранения.
В настоящее время развитие профилактической медицины в стране определяется следующими тенденциями: 

1. Повышенное внимание руководства страны к социальным проблемам общества, и, прежде всего, к сохранению и укреплению здоровья населения. Правительством Российской Федерации поставлена стратегическая задача сохранения здоровья нации, снижения уровня смертности, увеличения продолжительности жизни, создания условий и формирования мотивации для ведения здорового образа жизни и преодоления демографического спада в стране [4]. В первую очередь, это касается разработки и внедрения приоритетных национальных проектов, в том числе в области здравоохранения, решения вопросов организации обучения, питания и отдыха детей, улучшения водоснабжения населения, усиление радиационной безопасности, защиты прав потребителей.

2. Комплексный подход к реализации эффективных профилактических мер. Современная профилактическая медицина должна быть направлена на внедрение и развитие здоровьесберегающих технологий.  Установление экологически детерминированных нарушений здоровья или экологически обусловленных заболеваний невозможно без проведения современных медико-биологических исследований, предполагающих участие гигиенистов, врачей лечебного профиля, токсикологов, иммунологов и врачей других специальностей. В ходе их устанавливаются маркеры экспозиции и ответа, оценивающие качественное и количественное содержание в организме человека  тех или иных химических веществ. Результатом медико-биологических исследований  являются  описание и анализ индивидуального, группового и популяционного уровня функциональных и клинических проявлений нарушений здоровья, адекватных воздействию вредного фактора среды обитания и уровню маркера экспозиции в  организме. В качестве потенциального маркера экспозиции для определения в  биологических средах (кровь, моча, волосы) выбираются химические вещества, которые могут регистрироваться в биосредах в течение определенного времени  после экспозиции человека и отражать уровень этой экспозиции.
3. Усиливающееся влияние эпидемической обстановки в мире и в стране на состояние отдельных отраслей экономики. Во всем мире осуществлялась подготовка к пандемии птичьего, а затем и свиного гриппа, африканской чумы свиней, что вызвало необходимость принятия ряда профилактических мер. 

4. Участившиеся случаи природных и техногенных катастроф, приводящие к ухудшению санитарно-эпидемиологической обстановки и необходимости резкого усиления надзорных мероприятий.

5. Совершенствование надзорных полномочий за нарушения принципов сбережения здоровья нации, что привело с одной стороны, к завершению формирования новой структуры  - Роспотребнадзора, с другой стороны - к выработке законодательного блока, включающего в себя три основных аспекта: санитарно-эпидемиологическое законодательство, законодательство в сфере защиты прав потребителей и на потребительском рынке, технические регламенты. Реализация административной и бюджетной реформ потребовала совершенствования существующих, разработки новых правовых, экономических и организационных подходов в деятельности органов и организаций Роспотребнадзора. Эти преобразования поспособствовали интеграции и усилению государственного санитарно-эпидемиологического надзора и защиты прав потребителей в вопросах безопасности и качества товаров и услуг [4].
6. Все большее распространение получают новые методы гигиенической диагностики, к которым относится методология оценки риска для здоровья населения. Конкретные действия по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия предусматривают выявление причинно-следственных связей между состоянием здоровья населения и воздействием на него факторов среды обитания с использованием методологии оценки риска здоровью. Внедрение методологии оценки риска связано не только с необходимостью количественного выражения ущерба здоровью, но и с теми многочисленными факторами риска, которые действуют на человека и, в конечном счете, определяют его здоровье. Эти методы являются одним из инструментов управления экономикой предприятий и организаций.

Задачи увеличения продолжительности жизни населения, восполнения трудоспособным населением, остро стоящие перед нашим государством,  невозможно решить без установления реальных угроз здоровью населения. Отстаивание прав граждан убедительно показало, что основным критерием эффективности действий, связанных с установлением вредного воздействия факторов среды обитания на здоровье, должен являться принцип доказанности ущерба здоровью. Критериями доказанности в настоящее время является только нарушение юридическими лицами, индивидуальными предпринимателями и гражданами обязательных санитарно-эпидемиологических требований. Однако в полной мере принцип доказанности должен основываться и на фактах превышения установленных значений приемлемого риска для здоровья населения, т.к. именно методология оценки риска позволяет оценить не только качественный, но и количественный ущерб здоровью населения. 
Проблемы демографического развития Российской Федерации, высокая смертность от внешних причин и болезней системы кровообращения, новообразований ставят перед СЗГМУ им. И.И. Мечникова, как образовательным и научным учреждением, задачи создания эффективной научной и методической основы профилактики.

Атмосферный воздух. На территории России проживает около 5 млн. человек, подверженных высоким уровням загрязнения атмосферного воздуха (≥5 ПДК сс). К территориям «риска» по высокому уровню загрязнения атмосферного  воздуха относятся 49 административных территорий 24 субъектов России. Около 2,8 млн. человек или 2% от общей численности населения страны проживает в пределах санитарно-защитных зон. Поэтому актуальной является разработка новых нормативно-правовых регулирующих актов, направленных на минимизацию риска от воздействия веществ, загрязняющих атмосферный воздух. 

Такие разработки проводятся кафедрами медико-профилактического факультета СЗГМУ им. И.И. Мечникова: кафедрой профилактической медицины и охраны здоровья, кафедрой гигиены труда, кафедрой общей и военной гигиены, кафедрой социальной гигиены и защиты прав потребителей, и востребованы Роспотребнадзором и Министерством здравоохранения Российской Федерации. 
В результате проводимых в университете исследований впервые была доказана целесообразность и экономическая эффективность использования геоинформационных технологий и, в частности, космического зондирования для получения оперативной и точной информации о состоянии наземных экосистем, возможности проведения мониторинга за природными и антропотехногенными процессами, в т.ч. для определения санитарно-защитных зон от промышленных предприятий.
Питьевая вода. Важнейшим направлением социально-экономического развития России является обеспечение населения безопасной и безвредной питьевой водой [4]. По данным Роспотребнадзора ежегодно более 10 млн. человек в стране употребляют питьевую воду централизованных систем хозяйственно-питьевого водоснабжения, не отвечающую гигиеническим нормативам санитарно-химическим показателям и более 13 млн. - по микробиологическим показателям. Этим, в значительной степени, определяются высокие показатели так называемой воднообусловленной заболеваемости населения. Подход к обеспечению безвредности питьевой воды не может исчерпываться исключительно соблюдением соответствия ее отдельных параметров гигиеническим нормативам. Важнейшей перспективной задачей является внедрение оптимальных соотношений между достаточностью водоподготовки и уровнем возможного вредного воздействия питьевой воды на организм человека [5]. Должна быть выработана стратегия развития водохозяйственного комплекса, предусматривающая совершенствование технологий очистки и дезинфекции воды за счет реализации научно-обоснованных гигиенических мероприятий, базирующихся на принципах интегральности и минимизации риска здоровью населения. 
Методологической основой и действенным инструментом реализации эффективных водоохранных решений стали методические рекомендации «Интегральная оценка питьевой воды централизованных систем водоснабжения по показателям химической безвредности», разработанные кафедрой профилактической медицины и охраны здоровья СЗГМУ им. И.И. Мечникова и утвержденные Роспотребнадзором в 2011г.  Апробация и первоначальное их внедрение было выполнено на водопроводных станциях ГУП «Водоканал Санкт-Петербурга» - одного из самых эффективных водохозяйственных предприятий России. Данная методика в настоящее время успешно используется как в ряде субъектов Российской Федерации, так и за рубежом. Она явилась научно-методической основой разработки и внедрения в практическое использование программного расчетного модуля «Эколог. Питьевая вода», основным назначением которого является оценка безвредности питьевой воды с позиции возможного риска здоровью с картографической привязкой и пространственным отображением результатов к зонам обслуживания отдельных водопроводных станций в геоинформационной системе [3]. 
Физические факторы. В последнее время выросло число источников физических факторов, оказывающих неблагоприятное влияние на среду обитания. К ним относятся, прежде всего, источники акустического шума (транспорт – авиационный и автотранспорт) и электромагнитных полей (системы сотовой связи, теле-радиопередающие центры). Впервые в стране с участием кафедр СЗГМУ им. И.И. Мечникова: кафедры профилактической медицины и охраны здоровья, кафедры гигиены труда, кафедры коммунальной гигиены, кафедры общей и военной гигиены  были разработаны методические рекомендации «Оценка риска здоровью населения от воздействия транспортного шума», утвержденные Роспотребнадзором в 2011г. 

Сотрудники кафедры профилактической медицины и охраны здоровья  во взаимодействии с ФБУН «Федеральный научный центр медико-профилактических технологий управления рисками здоровью населения» Роспотребнадзора (г. Пермь) разработали метод подтверждения достаточности санитарно-защитной зоны аэропорта «Пулково», предложили новые методы оценки воздействия авиационного шума на здоровье населения, что позволило Правительству Санкт-Петербурга реализовать проект строительства аэропорта.
Продукты питания. Питание населения является одним из важнейших факторов, определяющих здоровье населения, так как до 70 % загрязнителей поступает в организм человека с пищевыми продуктами. Поэтому высокую  значимость имеют методические рекомендации «Оценка риска здоровью населения при воздействии факторов микробной природы, содержащихся в пищевых продуктах», утвержденные Роспотребнадзором в 2012г., в разработке которых приняли участие сотрудники кафедры профилактической медицины и охраны здоровья СЗГМУ им. И.И. Мечникова.

В настоящее время Российская Федерация вступила во Всемирную торговую организацию (ВТО), создан и функционирует Таможенный союз, проводится работа по вступлению России в Организацию экономического сотрудничества и развития (ОЭСР). В рамках требований ВТО внесены коррективы в санитарное законодательство, гармонизируются нормативы, в том числе с Кодексом Алиментариус. В тоже время, питание большинства населения всё ещё не соответствует принципам здорового питания. Это происходит из-за потребления пищевых продуктов, содержащих большое количество жира животного происхождения и простых углеводов, а также сохраняющегося недостатка в рационе овощей и фруктов, молока и молочных продуктов, мяса и мясопродуктов, рыбы и морепродуктов, что приводит к росту избыточной массы тела и ожирению, распространенность которых за последние 8 - 9 лет возросла с 19 до 23 процентов, увеличивая риск развития сахарного диабета, болезней сердечно-сосудистой системы. Поэтому актуальны комплексные клинико-гигиенические исследования по теме НИР «Научное обоснование и разработка региональной программы оптимизации питания населения Северо-Западного региона. Гигиенические и клинические аспекты», проводимые кафедрой гигиены питания и кафедрой профилактической медицины и охраны здоровья, а также  изучение приоритетных нутрициологических факторов риска развития избыточной массы тела и методов ее коррекции. В рамках данных работ были выполнены исследования и дана оценка микроэлементного статуса различных групп населения в Санкт-Петербурге, выявлены поло-возрастные особенности, установлены взаимосвязи дисбаланса микроэлементов у детей с их фактическим питанием. Проведены исследования по оценке пищевого статуса и фактического питания спортсменов с преимущественно аэробными физическими нагрузками и юных спортсменов, изучение фактического питания и состояния здоровья детей, посещающих дошкольные учреждения, воспитанников детских домов, школьников и подростков Санкт-Петербурга. На основании полученных данных была разработана программа формирования стратегии и тактики здорового питания и здоровья женщин северных городов, основными направлениями которой явились: комплекс мероприятий, обеспечивающих безопасность и пищевую ценность продовольственного сырья и пищевых продуктов; доступность продуктов - источников полноценного белка для социально незащищенных слоев населения; устранение микронутриентной недостаточности путем организации выпуска продукции, обогащенной микроэлементами (йод, кальций) и витаминами (группы В, РР, Е); гигиеническое воспитание широких слоев населения и медицинских работников по формированию мировоззрения здорового образа жизни и питания с активным привлечением средств массовой информации.
Отходы производства и потребления. Проблема ненадлежащего обращения отходов производства и потребления продолжает оставаться одной из актуальнейших практически во всех регионах Российской Федерации, поскольку загрязнение ими окружающей природной среды неуклонно возрастает [5]. Несоблюдение требований к размещению и содержанию полигонов, могильников, хранилищ опасных отходов увеличивают угрозу загрязнения источников питьевого водоснабжения, почвы. Ежегодно в России образуется около 1 млн. тонн медицинских отходов, в то время как система сбора, удаления, переработки и обезвреживания медицинских отходов в нашей стране пока несовершенна. В 2010г. был утвержден СанПиН 2.1.7.2790-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к обращению с медицинскими отходами», в разработке которого приняли участие сотрудники кафедры коммунальной гигиены университета. Принципы, изложенные в указанном документе, должны использоваться в генеральных схемах санитарной очистки городов. 
Факторы производственной среды. Сложившаяся в последние годы неблагоприятная демографическая ситуация сказывается и на трудовых ресурсах страны [5], которые приобрели тенденцию к планомерному снижению за счет высокой смертности и инвалидизации граждан трудоспособного возраста. «Стратегией национальной безопасности Российской Федерации до 2020 года», утверждённой Указом Президента Российской Федерации от 12 мая 2009г. №537, эти демографические тенденции признаны одними из приоритетных стратегических рисков. К таким рискам относятся и неблагоприятные условия труда, вызывающие профессиональную заболеваемость, которая является важной государственной проблемой, несущей исключительно негативные последствия экономического, морального, социального характера.

По данным Росстата за последние 5 лет удельный вес работающих в условиях, не отвечающих санитарно-гигиеническим нормам, от общей численности работников по основным видам деятельности  составляет 30,0-32,8 %, т.е. практически каждый третий работник трудится в этих отраслях в условиях, не отвечающих санитарно-гигиеническим требованиям. Около половины из общего числа лиц, работающих во вредных и опасных условиях труда - женщины. Уровень смертности населения трудоспособного возраста от несчастных случаев, отравлений и травм, в т.ч. производственно обусловленных, в настоящее время в России почти в 2,5 раза превышает аналогичные показатели в развитых странах и в 1,5 раза в развивающихся. По данным специальных исследований от 20% до 40% трудопотерь обусловлено заболеваниями, прямо или косвенно связанными с неудовлетворительными условиями труда, более 20% среди общего числа лиц, впервые признанных инвалидами, утратили трудоспособность в возрасте 45-50 лет.

Для решения этих проблем кафедрой гигиены труда и кафедрой медицины труда СЗГМУ им. И.И. Мечникова осуществляются разработки оценок производственной и окружающей среды, диагностики, профилактики лечения и медицинской реабилитации профессиональных заболеваний среди работающих в отраслях экономики с высоким уровнем профессионального риска (металлургическая, машиностроительная, автотранспорт, судостроение, профессиональный спорт). Разрабатываются методы оценки профессионального риска при ингаляционном воздействии на организм наноразмерных аэрозолей. Кафедрой профилактической медицины и охраны здоровья СЗГМУ им. И.И. Мечникова разработаны модели оценки профессионального риска, которые были с успехом внедрены в деятельность предприятий, что позволило определять стажевые нагрузки. Предложения, разработанные с их учетом, позволяют оптимизировать проведение периодических медицинских осмотров работников предприятий, повысить их эффективность.

Центральной проблемой научных исследований ряда гигиенических кафедр СЗГМУ им. И.И. Мечникова и, в частности, кафедры общей и военной гигиены, является разработка научно-методических основ обеспечения эколого-гигиенической безопасности населения, проживающего на урбанизированных территориях.  Научные исследования направлены на комплексную оценку водопользования населения, утилизации отходов производства и потребления, гигиеническую оценку и регламентацию химических веществ в объектах окружающей среды. Кафедрой общественного здоровья и здравоохранения разработана и обоснована здоровье сберегающая концепции при реализации национальных программ по укреплению здоровья, улучшению качества жизни и совершенствованию отечественной системы здравоохранения. Кафедрой общественного здоровья и управления здравоохранением выполняется научно-исследовательская работа «Медико-социальные проблемы неинфекционной заболеваемости и смертности населения. Разработка и оценка  современных технологий менеджмента неинфекционных болезней», направленная на изучение методов и способов организации медицинской помощи при социально значимых заболеваниях внутренних органов, обеспечивающих сочетанное применение высокоэффективных ресурсосберегающих технологий, стандартизацию медицинской деятельности и использование психосоциальных подходов  в медицинской практике. Результаты данной работы должны позволить научно обосновать комплекс  мер, направленный на снижение заболеваемости и смертности от неинфекционной болезней, а также способствовать максимальному удовлетворению медико-социальных потребностей пациентов с неинфекционными болезнями  при  получении медицинской помощи. Кафедрой социальной гигиены, экономики и управления здравоохранением осуществляется научная проработка важнейших тем - современных технологий менеджмента неинфекционных болезней, гармонизации нормативов с ЕвраЗЭС.

В конце ХХ века для повышения эффективности организации и проведения медико-профилактической работы с населением через  медицинские учреждения была введена новая медицинская специальность «Гигиеническое воспитание». Учитывая значимость для здоровья нации образа жизни на кафедре гигиенического воспитания, обучения и организации медицинской профилактики разработан электив «Основы здорового образа жизни», позволяющий осуществлять подготовку медицинских работников  для работы с населением с целью  формирования здорового образа жизни, профессиональной гигиенической подготовки, повышения санитарной культуры, овладения навыков сохранения здоровья. 

Профилактика инфекционных болезней - одно из важнейших, стратегических направлений обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения. Вакцинопрофилактика зарекомендовала себя одним из наиболее эффективных инструментов борьбы с распространением инфекционных заболеваний. Благодаря достижениям эпидемиологии в XX веке средняя продолжительность жизни людей увеличилась на 25 лет, при этом на 20 лет, по мнению специалистов, благодаря вакцинопрофилактике. Многолетние научные труды кафедры эпидемиологии позволили создать научную школу госпитальной эпидемиологии (профессор Яфаев Р.Х., з.д.н. РФ профессор Зуева Л.П.).  Проведено научное обоснование и разработка системы эпиднадзора за менингококковой инфекцией. На кафедре активно развивается новое направление – молекулярная эпидемиология, основанное на внедрении  молекулярно-генетических методов диагностики инфекционных заболеваний. Создана и поддерживается Международная коллекция эпидемических и госпитальных штаммов микроорганизмов, содержащая около 2000 единиц хранения. В 2012г. коллекция была включена в международную базу данных культур микроорганизмов под наименованием Международная коллекция эпидемиологических штаммов СЗГМУ им. И.И. Мечникова. В коллекции имеется ряд уникальных культур микроорганизмов – эпидемические штаммы, выделенные в России, в европейских странах, в Казахстане, штаммы, выделенные в особых популяциях (например, у коренного населения Чукотки), штаммы, выделенные из девственных почв Антарктиды. Создана коллекция бактериофагов, перспективных для практического применения в лечении и профилактике внутрибольничных инфекций. Ряд штаммов бактериофагов вошел в состав препаратов, выпускаемых промышленностью. Кафедра эпидемиологии является активным участником Балтийской Сети инфекционного контроля и сдерживания антибиотикорезистентности (BALTICCARE) - сети, объединяющей ведущих специалистов 4 стран в области инфекционного контроля. Основная цель BALTICCARE – повышение безопасности пациентов за счет предотвращения инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи, и рационального использования антибиотиков. В настоящее время кафедрой проводятся научные исследования и разработка «Рекомендаций по гармонизации законодательств государств – членов ЕврАзЭС в сфере санитарно - эпидемиологического благополучия населения» и «Рекомендаций по гармонизации законодательства государств – членов ЕврАзЭС в области обеспечения прав детей на охрану здоровья в государственных и муниципальных образовательных учреждениях». Кафедра медицинской микробиологии участвует в выполнении 5 тем государственного задания и комплексной НИР «Микроскопические грибы-биодеструкторы, аллергопродуценты, возбудители внегоспитальных и внутрибольничных микозов: от традиционных подходов к инновационным технологиям». Научные исследования проводятся с использованием новейшего оборудования и технологий (ДНК-секвенирование, MALDI-TOF-массс-пектрометрия).
На медико-профилактическом факультете идет развитие и кафедр клинического профиля, осуществляющих подготовку студентов факультета. Так, например, старейшая кафедра университета – кафедра внутренних болезней разрабатывает научно-обоснованные рекомендации по первичной и вторичной профилактике заболеваний внутренних органов. Кафедрой разрабатываются актуальные темы по диагностике и лечению невирусных заболеваний печени  в сочетании с другими заболеваниями органов пищеварения;  рекомендации по расширению амбулаторной помощи больным хронической болезнью почек для ее профилактики и замедления прогрессирования. Кафедрой факультетской хирургии им. И.И. Грекова проводится НИР «Осложненные формы хирургических заболеваний». Кафедрой инфекционных болезней разработаны модели раннего прогноза характера течения бактериальных гнойных менингитов; алгоритм прогнозирования риска развития врождённой инфекции, вызываемой парвовирусом В19V; модель прогнозирования течения лептоспироза. Кафедрой акушерства и гинекологии ведутся разработки в области репродуктологии и репродуктивного риска.

Кафедрой клинической лабораторной диагностики проводится изучение влияния нервной трофики, гормонов, биологически активных пептидов на клеточный метаболизм в норме и при патологических состояниях, осуществляются лабораторные исследования системы свертывания крови, молекулярно-генетических механизмов развития и прогрессирования сердечно-сосудистых заболеваний, изучается индивидуальная чувствительность к антитромботическим препаратам.

В настоящее время происходит ускоренное развитие нанотехнологий и создание наноматериалов. Потенциальная опасность, которая возникает с развитием этого направления, значительно шире проблем химической безопасности, но, безусловно, затрагивает и этот аспект. Наноматериалы могут вызывать повреждения  на клеточном, субклеточном и белковом уровнях.  Более того, некоторые наночастицы свободно  перемещаются по организму,  депонируются  в органах-мишенях, проникают через клеточные мембраны, оседают на митохондриях, тем самым, запуская различные повреждения в организме. Внедрение нанотехнологий и наноматериалов требует ясного понимания обществом всех возможных рисков, связанных с их использованием. Ввиду этого исследования безопасности нанотехнологий должны идти опережающими темпами. В целях профилактики неблагоприятного воздействия на здоровье населения наноматериалов необходимо создать лабораторию, специализирующуюся в этом направлении. Решение этих пока малоизученных проблем невозможно без создания центра коллективного пользования. Обоснование необходимости финансирования строительства такого центра направлено СЗГМУ им. И.И. Мечникова в Министерство здравоохранения Российской Федерации.
Задачи улучшения здоровья и обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения могут быть решены только при условии подготовки врача-профилактика, который бы разбирался в правовых основах деятельности, глубоко знал принципы доказательной медицины, взаимосвязи между заболеваемостью населения и состоянием факторов среды обитания, основы построения сложных пространственных моделей.  Поэтому подготовка высококвалифицированных кадров занимала важное место на всех этапах развития систем здравоохранения и государственного санитарно-эпидемиологического надзора [6]. 
Основным заказчиком выпускников медико-профилактического факультета  СЗГМУ им. И.И. Мечникова является Роспотребнадзор, включая его территориальные органы, Центры гигиены и эпидемиологии, учреждения дезинфекционного профиля и противочумные учреждения, ведомственные учреждения науки. Потребность Роспотребнадзора в выпускниках факультета составляет более 1500 человек в год. Кроме того, специалисты медико-профилактического профиля востребованы в учреждениях Министерства здравоохранения Российской Федерации, в органах исполнительной власти, проектных организациях, на предприятиях  различных отраслей промышленности и сферы услуг.

Медико-профилактический факультет СЗГМУ им. И.И. Мечникова остается ведущим образовательным центром подготовки специалистов медико-профилактического профиля,  занимающим особую роль в сети аналогичных образовательных структур Российской Федерации и продолжающим традиции научных школ, заложенных известными учёными-гигиенистами и эпидемиологами. Структура медико-профилактического факультета СЗГМУ им. И.И. Мечникова в настоящее время включает 29 кафедр, подготовку специалистов на которых осуществляют более 400 преподавателей. На факультете трудятся Академики РАМН -  В.Г. Артамонова и Ю.В. Лобзин, Адъюнкт-профессор (Финляндия, США),  заслуженные деятели науки, Лауреат Премии Правительства Российской Федерации, Эксперт ВАК Совета по медико-биологическим наукам. Ежегодно на факультете обучается более 1,4 тысяч студентов, повышают квалификацию более 5000 слушателей. На факультете за период его существования подготовлено более 35 тысяч специалистов. 

В рамках анализа приемных кампаний 2011, 2012 и 2013гг. установлено, что СЗГМУ им. И.И. Мечникова является лидирующим ВУЗом  по приему абитуриентов для подготовки врачей медико-профилактического профиля. В таблице 1 представлены результаты набора абитуриентов по специальности «Медико-профилактическое дело» в наиболее крупные медицинские ВУЗы страны, имеющие медико-профилактические факультеты.
Таблица 1
Прием абитуриентов за счет бюджетных средств по специальности «Медико-профилактическое дело» в ведущие медицинские ВУЗы России 
	№
	ВУЗ
	2011г
	2012г
	2013г
	Кол-во студентов, принятых по целевому набору, 2013г.
	Кол-во 

охваченных регионов, 2013г.

	1.
	СЗГМУ им. И.И.Мечникова

	310


	280


	200


	122
	30

	2.
	Первый ММУ им. Сеченова
	135
	135
	155
	57
	10

	3.
	Иркутский ГМУ
	95
	95
	95
	46
	5

	4.
	Омская ГМА
	95
	95
	116
	43
	9

	5.
	Пермская ГМА
	87
	87
	90
	9
	3

	6.
	Ростовский ГМУ
	85
	85
	85
	40
	6

	7.
	Казанский ГМУ
	67
	69
	60
	27
	6

	8.
	Кемеровская ГМА
	65
	65
	65
	28
	6

	9.
	Владивостокский ГМУ
	60
	60
	60
	19
	8


Наибольшие цифры приема абитуриентов на протяжении всего отмеченного периода (2011-2013гг.)  отмечаются в СЗГМУ им. И.И. Мечникова. В 2013г. количество абитуриентов, принятых на медико-профилактический факультет  на бюджетной основе, составило 200 человек из 30 регионов Российской Федерации.  Еще более убедительна ведущая роль факультета, если сравнить количество абитуриентов, поступивших по целевому набору в различные ВУЗы, а также количество самих регионов, с которыми Университет взаимодействует в этом направлении. Количество таких студентов, принятых на факультет в 2013г. составляет 122 человека, что в несколько раз превышает число «целевиков», поступивших в другие ВУЗы. Такое же соотношение отмечается и в отношении общего числа регионов, из которых осуществляется целевой набор. Увеличивается и требовательность к выпускникам, так за последние 3 года средний балл ЕГЭ абитуриентов медико-профилактического факультета СЗГМУ им. И.И. Мечникова увеличился со 186 до 212. 
На момент образования СЗГМУ им. И.И. Мечникова, в 2011г.,  действовал ряд внешних и внутренних факторов, сдерживающих эффективное развитие образовательной и научной деятельности медико-профилактического факультета. При этом сформировавшийся в последние десятилетия типичный для всех ВУЗов страны комплекс проблем подготовки квалифицированных научных кадров (недостаточное финансирование научных исследований, устаревшая материально-техническая база научных лабораторий, высокая стоимость оборудования и реактивов для выполнения исследований, отсутствие возможности материального стимулирования и поддержки молодых ученых) не позволял быстро преодолеть имеющееся отставание. Поэтому на сегодняшний день одной из важнейших задач следует считать модернизацию кадровой политики применительно к медико-профилактическому направлению, совершенствование подготовки кадров высшей квалификации, усиление притока молодых специалистов и разработки эффективных механизмов их закрепления и карьерного роста, организации их непрерывного послевузовского образования.

В числе важнейших проблем факультета можно выделить отсутствие заинтересованности у выпускников в продолжении работы на факультете в качестве преподавателей, что при существующем возрастном дисбалансе  профессорско-преподавательского состава носит весьма неблагоприятный прогностический характер. 
За годы, прошедшие до образования университета, сложилась ситуация, при которой низкий уровень материально-технического состояния и оснащения кафедр факультета стал отрицательно сказываться на направлениях деятельности факультета. Недостаток современной компьютерной техники, программного обеспечения, учебного и лабораторного оборудования и многое другое являются сдерживающим фактором при внедрении в образовательный процесс новых образовательных технологий. Недостаточно осуществлялось взаимодействие с основным работодателем выпускников факультета - Роспотребнадзором. При этом в последнее десятилетие в Российской Федерации произошел ряд изменений, касающихся деятельности службы, осуществляющей государственный санитарно-эпидемиологический надзор. Проведенная в 2005г. реформа органов федеральной исполнительной власти, существенно изменила организационную структуру службы. Появился новый для службы вид деятельности – защита прав потребителей, который недостаточно представлен в учебном процессе СЗГМУ им. И.И. Мечникова. Вступление в силу Федерального закона Российской Федерации от 26.12.2008 №294-ФЗ «О защите прав  юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при проведении государственного контроля (надзора)» существенно изменило требования, предъявляемые к порядку проведения контрольно-надзорных мероприятий. Изменения, внесенные в Кодекс об административной ответственности в Российской Федерации, отразились на процедуре принятия решений о привлечении к административной ответственности за выявленные нарушения законодательства Российской Федерации в сферах обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения и защиты прав потребителей. Указанные обстоятельства  определили необходимость существенного усиления юридической подготовки профессорско-преподавательского состава, студентов и слушателей медико-профилактического факультета.
Изменившиеся условия и требования к осуществлению образовательной, научной, внебюджетной, публичной и иной предусмотренной для медико-профилактического факультета деятельности диктуют необходимость оптимизации структуры факультета, совершенствования принципов межкафедрального взаимодействия, разработки и внедрения механизмов эффективной организации, планирования и оценки результатов деятельности. Вместе с тем кафедрами медико-профилактического факультета СЗГМУ им. И.И. Мечникова недостаточно используются существующие возможности для активизации внебюджетной деятельности. Не эффективно внедряется балльно-рейтинговая система оценки деятельности кафедр и профессорско-преподавательского состава. В ряде случаев отмечается дублирование задач и функций кафедр.  
Недостаточно используются возможности клинических кафедр для совместных разработок, в т.ч. взаимодействие в качестве экспериментальных площадок для гигиенических исследований. Слабая публикационная активность профессорско-преподавательского состава негативно сказывается на рейтинге не только непосредственно ППС, но и университета в целом,  ставит под угрозу дальнейшее развитие издаваемого университетом научного журнала «Профилактическая и клиническая медицина». Факультет остро нуждается в современном научно - исследовательском лабораторном центре, который необходим как для выполнения научно – исследовательских работ, так и образовательных целей.  Практически не использует свои возможности Испытательный лабораторный центр. Это в свою очередь не позволяет привлекать студентов, интернов, ординаторов и аспирантов к осуществлению такой деятельности. Необходимо комплексирование и организация региональных научно-практических центров между ВУЗами и учреждениями Роспотребнадзора, которые должны стать реальным механизмом для совершенствования совместной учебной и научной деятельности, и, прежде всего, в подготовке кадров по медико-профилактическим специальностям. 

Все эти факторы приводят к необходимости преобразований, по сути создания адекватной потребностям рынка сферы образовательных услуг, что невозможно без гармонизации всей системы образования. Поэтому СЗГМУ им. И.И. Мечникова принята «Концепции развития медико-профилактического факультета Северо-Западного государственного медицинского университета им. И.И. Мечникова на период 2013-2020гг.» (далее – Концепция). Цель Концепции заключается в модернизации и развитии медико-профилактического факультета как инновационного современного центра подготовки высококвалифицированных специалистов медико-профилактического профиля на базе единства, преемственности и инновационности научного, образовательного и организационно-управленческого процессов.
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Основные задачи Концепции:

1. Совершенствование образовательной деятельности.

2.Обеспечение лидирующей роли МПФ в сфере подготовки специалистов медико-профилактического профиля.

3.Совершенствование организационной и управленческой деятельности.

4.Обеспечение конкурентноспособности специалистов.

5. Создание и развитие инфраструктуры генерации знаний, научно-исследовательская и инновационная деятельность.

6. Модернизация ресурсного обеспечения многоуровневой подготовки высококвалифицированных специалистов медико-профилактического профиля

7. Совершенствование кадрового потенциала, развитие инновационной активности и творческой инициативы сотрудников.

8. Активизация внебюджетной деятельности факультета.
       На сегодняшний день на пути преобразований, направленных на развитие лучших традиций медико-профилактического направления университета, и в рамках  Концепции развития медико-профилактического факультета на период 2013-2020гг. в СЗГМУ им. И.И. Мечникова открыт диссертационный совет по специальности «Гигиена».  Для аналитического обеспечения и координации деятельности создан отдел организации и развития медико-профилактического направления.

Поскольку одной из приоритетных мер обеспечения востребованности специалистов медико-профилактического профиля является установление взаимодействия с работодателями – налажено эффективное взаимодействие с главным заказчиком и работодателем выпускников медико-профилактического факультета - Роспотребнадзором.

Основное направление образовательной деятельности факультета - реализация компетентностно-ориентированных положений ФГОС третьего поколения по специальности 060105 «Медико-профилактическое дело». Совместно с Роспотребнадзором СЗГМУ им. И.И. Мечникова разработан профессиональный стандарт по специальности «Медико-профилактическое дело» -  многофункциональный нормативный документ, определяющий требования к содержанию, качеству и условиям труда, квалификации и компетенциям, профессиональному образованию и обучению врача медико-профилактического дела.
В рамках реализации Концепции активизируется работа, направленная на повышение информированности юридических лиц, граждан, абитуриентов, профессорско-преподавательского состава университета об основных направлениях деятельности медико-профилактического факультета. Для широкого освещения деятельности медико-профилактического факультета на сайте СЗГМУ им. И.И. Мечникова создан раздел «Санитарно-эпидемиологическое направление».  Широкое освещение деятельности факультета будет способствовать повышению информированности студентов и выпускников университета о специфике, целях и задачах санитарно-эпидемиологической службы, полномочиях и функциях должностных лиц Роспотребнадзора, способствовать развитию профессиональной компетентности будущих специалистов. Более того, активное вовлечение учащихся и преподавателей университета в новостное информационное поле Роспотребнадзора поможет в организации динамично развивающегося построения учебного процесса, соответствующего меняющимся реалиям и задачам Службы. Приняты неотложные меры для развития журнала «Профилактическая и клиническая медицина». Начаты мероприятия по оптимизации структуры факультета, исключению дублирования задач и функций кафедр и подразделений.

Но предстоит сделать еще очень много, в том числе для подготовки специалистов – врачей медико-профилактического профиля, полностью отвечающих нуждам сегодняшнего дня.

Для обеспечения высокого уровня подготовки специалистов медико-профилактического дела, развития научно-исследовательской деятельности университета в области гигиены и эпидемиологии, достижения лидирующей позиции среди других российских ВУЗов, готовящих врачей медико-профилактического профиля, необходимо осуществление системной модернизации факультета. Это, в свою очередь, потребует комплексного подхода к решению ряда первоочередных задач, в числе которых разработка новых форм и видов образовательных программ, усиление мотивации профессорско-преподавательского состава, проведение инновационных научных разработок, создание лабораторий, оснащенных новейшим оборудованием. 
Для оптимизации организационно-управленческой структуры предстоит осуществить реструктуризацию факультета с учетом формирования образовательного пространства нового типа и реализации компетентностного подхода к подготовке специалистов. 

Необходимо создать реестр потенциальных работодателей и организовать постоянный мониторинг потребности в кадрах медико-профилактического дела. Следует вести активную работу по информированию выпускников и потенциальных работодателей о наличии вакантных мест и количестве выпускников соответственно. 
Необходимо выработать технологию организации эффективного обучения специалистов, основанную на слиянии высшей школы и практической службы [6],  быстрее внедрять последние научные достижения в программу до и последипломной подготовки. Предстоит создать новую систему приобретения студентами практических навыков. Необходимо расширить практику создания «базовых центров практической подготовки обучающихся», по примеру уже созданного в Вологде кафедрой организации госсанэпидслужбы, гигиены и эпидемиологии, позволяющего максимально эффективно осуществлять подготовку специалистов госсанэпидслужбы. 

Для повышения роли профориентационной работы на этапах целевого отбора абитуриентов необходимо создать систему мероприятий по целенаправленному ориентированию школьников старших классов,  особенно в регионах с наибольшим дефицитом специалистов медико-профилактического профиля. Целесообразно привлекать к профориентационной работе преподавателей, выезжающих в регионы России для последипломного образования. Важно с максимально широким охватом распространять информационные материалы о возможностях подготовки на факультете через врачей, слушателей, курсантов. 

Однако решение выше перечисленных задач сопряжено с определенными рисками, которые необходимо учитывать при организации деятельности факультета. В первую очередь, это недостаточность бюджетного финансирования. Поэтому неизбежно целенаправленное развитие внебюджетной деятельности кафедр факультета. Очевидно, что медико-профилактический факультет должен привносить в бюджет СЗГМУ им. И.И. Мечникова значительно больше средств, чем это осуществляется в настоящее время. Поэтому необходимо развивать экспертную деятельность на соответствие санитарно-эпидемиологическим нормам и правилам. Необходимо в самое ближайшее время оснастить лабораторию оборудованием. Ориентировочная сумма оборудования на первый этап составляет около 140 млн. рублей. В дальнейшем лаборатория может быть укрупнена с созданием центра коллективного пользования. Это позволит активизировать научную деятельность, проведение прикладных научно-исследовательских работ, в которых нуждается экономика страны, увеличить количество грантов.

Современные исследования в гигиене, эпидемиологии и микробиологии сложны и требуют специальной подготовки. Поэтому создание и оснащение лабораторий фундаментальных и прикладных междисциплинарных исследований по медико-профилактическим проблемам (протеомика, нутригеномика, токсикология) является неотъемлемой задачей. Их деятельность позволит развить научные школы и повысить качество фундаментальных и прикладных научных исследований.

Другим значимым риском является возрастной дисбаланс профессорско-преподавательского состава, что требует усиления деятельности, направленной на привлечение к работе молодых специалистов, создание условий для формирования заинтересованности выпускников университета и молодых ученых в продолжение своей профессиональной деятельности на базе СЗГМУ им. И.И. Мечникова. Отчасти это зависит и от другого значимого фактора – недостаточности уровня заработной платы. Видится необходимым, создание программы подготовки профессорско-преподавательского состава из числа выпускников, обучение их в аспирантуре по направлениям деятельности кафедр в соответствии с прогнозом укомплектования профессорско-преподавательскими кадрами. 

Еще одним весомым фактором риска является тяжелое материально-техническое наследие факультета. Решение этой проблемы также видится в усилении  внебюджетной деятельности. 

Приоритетной мерой, направленной на минимизацию сдерживающих развитие факторов и возможных рисков, должно являться повышение эффективности и результативности деятельности факультета. Поэтому, важной организационной задачей на сегодняшний день является реструктуризация факультета с целью оптимизации и исключения дублирования функций кафедр. При этом механизмом объективного регулирования таких преобразований должно стать внедрение систематического контроля, основанного на балльно-рейтинговой системе оценки деятельности. В целом же, комплексное выполнение перечисленных выше мер позволит реализовать Концепцию развития медико-профилактического факультета на период 2013-2020гг.
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