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Аннотация: Проанализированы причины трансформации пространства здравоохранения в современных условиях. Уточнено понятие «социальная ответственность» в системе здравоохранения. Рассмотрены факторы функционирования медицинских организаций и роль социально-ответственного поведения в условиях пандемии.
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Пандемия охватила все сферы жизнедеятельности общества и приняла беспецендентно широкий масштаб.
Здравоохранение важнейший сегмент социального пространства максимально приближен к населению, ответственен за сохранение здоровья, профилактику и снижение заболеваемости. В годы, предшествующие пандемии, оно многократно реформировалось, однако, накопилось множество проблем, требующих безотлагательного решения. Согласно результатам опросов общественного мнения, большинство населения выражали свое неудовлетворение деятельностью системой здравоохранения: отмечалось низкое качество медицинской помощkи и недоступность тех или иных услуг (особенно это касается населения, получающего услуги по ОМС). Все это свидетельствует о нарушении прав граждан на получение своевременной и качественной бесплатной медицинской помощи в государственных и муниципальных учреждениях здравоохранения.
Материально-техническая база здравоохранения нуждалось в капитальном обновлении, заработная плата медицинских работников оставалась весьма недостаточной (несмотря на ряд постановлений, решений и т.п.).
Существующий механизм финансирования организаций здравоохранения оставался затратным, не создавал условий для сокращения издержек, значительного повышения качества и доступности медицинских услуг. С целью повышения эффективности здравоохранения была принята «Стратегия развития здравоохранения Российской Федерации на долгосрочный период 2015-2030 годы» [2], в которой определены приоритеты и основные направления государственной политики и нормативно-правового регулирования в сфере здравоохранения и задачи, решение которых направлено на сохранение и укрепление здоровья населения на основе обеспечения доступности, качества медицинской помощи, увеличения продолжительности жизни, снижения уровня смертности, роста рождаемости. Началась реализация национального проекта «Здравоохранение», усилилось финансирование и т.п.
Ситуация с COVID-19 внесла свои коррективы в деятельность организаций здравоохранения. Высокий уровень риска обусловил невероятную мобилизационную активность, усилил потребность в финансировании: так значительно увеличились затраты, связанные с оснащением медицинских организаций, перепрофилированием коечного фонда, приобретением средств индивидуальной защиты, покупкой автомобилей скорой помощи, диагностической аппаратуры, аппаратов ИВЛ, кислородного оборудования, лекарственных препаратов и пр.
Социальная ответственность – это объективная необходимость: её можно рассматривать как ответ на ожидания внешней среды [1].  Социальная ответственность в целом отражает уровень социально-ответственного мышления и поведения, благоприятные условия взаимодействия различных субъектов и определенный социально-психологический климат.
Сложность работы в современных условиях выросла невероятно. Потребовалась мобилизация не только средств, но и человеческих ресурсов. Тяжелые условия работы медицинского персонала и организаций обострили вопросы индивидуальной, корпоративной, организационной социальной ответственности. Существует несколько видов социальной ответственности: моральная (государством не регулируется), юридическая (регулируется государством), смешанная (регулируется общественным мнением и государством).
Для упорядочения стабилизации общественных отношений в сфере сохранения здоровья законодательство РФ установило следующие виды ответственности медицинских работников за неисполнение или ненадлежащее исполнение профессиональных обязанностей: моральная, дисциплинарная, административная, материальная, гражданско-правовая, уголовная.
Среди наиболее часто встречающихся нарушений со стороны медицинских работников отмечаются следующие: необоснованный отказ от оказания медицинской	 помощи, неоказание экстренной помощи, оказание помощи ненадлежащего качества, и пр.
Вопросы социальной ответственности в последнее время приобрели особую значимость в период пандемии. Необходимость широкого внедрения принципов социальной ответственности очевидна: в этой связи требуется поиск конкретных форм реализации социально ответственной деятельности.
Так, социальная ответственность предприятий фармацевтического профиля предусматривает соблюдение государственных норм и правил, регламентирующих профессиональную ответственность провизоров, фармацевтов, соответствующее лекарственное обеспечение поддержания уровня здоровья населения, развитие производственной базы фармацевтического профиля, разработка экологически безопасных технологий производства лекарств, привлечение инвестиций и их эффективное использование в целях развития производства и сбытовой деятельности
Функции социальной ответственности многообразны: она оптимизирует поведенческие модели, формирует общественное мнение, усиливает внимание к острым вопросам социума, влияет на развитие и укрепление социально-значимых институтов, оптимизирует социальные коммуникации, улучшает деловую среду, формирует имидж медицинских организаций. Одновременно социальная ответственность медицинских организаций повышает координированность и эффективность деятельности, расширяет публично-правовые отношения, повышает уровень доверия партнеров, усиливает инвестиционную активность и заинтересованность в налаживании партнерских отношений. Поведение в соответствии с требованиями российского законодательства и внутренних нормативных актов отражает культуру поведения, оказывает положительное воздействие на развитие человеческого потенциала, формирует цивилизованное поведение путем включения человеком представлений о социально-правильных и социально-неправильных формах поведений в структуру своей личности, на основании которого происходит процесс самоконтроля за формами своего общественного поведения.
[bookmark: _GoBack]Ситуация с коронавирусом может иметь и негативные последствия. Государство оперативно отреагировало на сложившуюся ситуацию: в кратчайшие сроки были включены дополнительные затраты на здравоохранение. Распоряжением Правительства РФ от 27.03.2020 г, № 748-р из резервного фонда Правительства были выделены 34,3 млрд рублей, Распоряжением Правительства РФ от 17.04.2020 г № 1049-р ещё 2,4 млрд рублей. Приняты меры по регулированию цен на лекарства, и пр. Государство в предельно короткие сроки отреагировало на чрезвычайную ситуацию в здравоохранении, с учетом сложившейся ситуации были приняты дополнительные меры по допущению медицинских работников к оказанию медицинской помощи при отсутствии сертификата или свидетельства о аккредитации: Постановление Правительства РФ от 03.04.2020 г № 440 «О продлении действия разрешений и иных особенностях в отношении разрешительной деятельности в 2020 году»; Приказ Минздрава России от 14.04.2020 № 327н « Об особенностях допуска физических лиц к осуществлению медицинской деятельности и (или)  фармацевтической деятельности без сертификата специалиста или свидетельства об аккредитации специалиста и (или) по специальностям, не предусмотренным сертификатом специалиста или свидетельством об аккредитации специалиста».  
Сложные условия, в которых находится система здравоохранения, создают угрозу развития негативных тенденций нарушения определенных норм и правил, регулирующих действие этой сферы.
Эффективность деятельности может быть только в том случае, когда в центре стоит пациент, вокруг которого должна выстраиваться инфраструктура, обеспечивающая полное удовлетворение его потребностей и запросов.  Поэтому необходимо осуществлять эффективный контроль за целевым использованием бюджетных средств, так как создаются предпосылки для финансовых нарушений (в области закупки оборудования, лекарств, питания, средств индивидуальной защиты, приобретения расходных материалов и т.п.).
Таким образом, предстоит тщательная ревизия состояния структур функционирования здравоохранения в условиях пандемии, а также определить пути и методы восстановления медицинских организаций. Разработка предложений по выходу из финансового, экономического, социального кризиса должно включать вопросы социальной ответственности. 
Обеспечение всем пациентам доступа к современным медицинским технологиям и лекарственным средствам, требует междисциплинарного подхода и консолидированной деятельности органов государственной общественности, научного сообщества, бизнеса, некоммерческих организаций и населения.
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Abstract: The reasons for the transformation of the healthcare space in modern conditions are analyzed. The concept of "social responsibility" in the healthcare system has been clarified. The factors of functioning of medical organizations and the role of socially responsible behavior in the context of a pandemic are considered.
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