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Аннотация. Необходимость оптимизации расходов средств государственного бюджета на исследования 
и разработки (ИиР) представляет собой одну из ключевых задач, стоящих в настоящий момент перед 
Россией. В качестве основного инструмента повышения эффективности расходования бюджетных средств, 
направляемых в сектор ИиР, авторами предложено использовать новые модели финансирования проектов 
предпринимательского сектора науки, так как именно в этом секторе используется наибольшая часть 
национального бюджета на ИиР (60%) и свыше половины средств государственного бюджета. При неизменной 
важности государственного сектора науки в создании направлений развития технологий, по опыту развитых 
стран можно констатировать, что именно на предпринимательский сектор науки должна быть возложена 
миссия по движению к новым технологическим рубежам. Однако сравнительный анализ потенциалов 
государственного и предпринимательского секторов науки РФ выявил, что промышленный сектор, обладая 
60% национального бюджета на ИиР и 47% численности научных кадров, так и не способствовал генерации 
технологических заделов, столь необходимых отечественной промышленности.
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В настоящее время многими экспертами признается слабая 
результативность отечественной гражданской науки. Мас-
штабное реформирование науки за последние 15  лет, 

с мощной государственной поддержкой в объеме 684,4 млрд. руб., 
создание свыше 1000 объектов инновационной инфраструктуры 
способствовали лишь незначительному повышению доли иннова-
ционной продукции в ВВП с 6,8% в 2011 г. до 7,2% в 2015 г. А до-
стижение указанного показателя к 2020 г. до уровня 25% в «Стра-
тегии инновационного развития РФ до 2020 года» представляется 
труднодостижимым, тем более в условиях падения рубля, цен на 
нефть и введения международных санкций.

По мнению автора, ключевой причиной слабой результатив-
ности отечественной гражданской науки, под которой понима-
ется использование результатов интеллектуальной деятельности 
для реиндустриализации существующих и  становления новых 
промышленных производств, является низкая наукоемкость рос-
сийского сектора промышленности. В  условиях необходимости 
оптимизации бюджетного финансирования исследований и раз-
работок, особо отмеченной еще Президентом РФ на заседа-© �А.М. Хаматханова, 2015 г.
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нии Совета по науке и образованию, имев-
шему место 25.06.2015 г., следует искать 
новые модели финансирования проектов 
предпринимательского сектора науки, так 
как существующие ныне так и  не способ-
ствовали созданию технологических заделов 
в отечественной промышленности. Пока же 
вся ответственность за нереализованный по-
тенциал и  потраченные огромные ресурсы 
автоматически была возложена на государ-
ственный сектор.

В этой связи целью настоящего исследо-
вания будет разработка предложений (и  их 
обоснование), направленных на оптимизацию 
расходов средств государственного бюджета 
на исследования и разработки в предприни-
мательском секторе науки.

Для достижения поставленной цели пред-
ставлялось важным:
•	сопоставить долю внутренних затрат на ис-

следования и  разработки, направляемые 
в  государственный и  предпринимательский 
сектор науки РФ и  структуру основных 
средств исследований (машин и оборудова-
ния) по формам собственности в РФ;

•	рассмотреть распределение корпуса науч-
ных кадров, занятых ИиР по секторам в Рос-
сии и индустриально развитых странах;

•	на примере трех кейсов, имеющих отноше-
ние к  фармацевтической отрасли России, 

выявить причины невысокой эффективности 
затрат предпринимательского сектора на 
ИиР, преимущественная часть которых на-
правляется из государственного бюджета.

Оценка объемов 
финансирования 
и результативности 
предпринимательского 
сектора науки РФ

Данные статистического сборника «Ин-
дикаторы науки: 2015» наглядно демонстри-
руют, что на предпринимательский сектор 
науки в РФ в 2013 г. было выделено 60,6% 
внутренних затрат на ИиР (ВЗИР) РФ, тог-
да как на государственный сектор  – всего 
30,2% [1]. Причем доля ВЗИР, направляемых 
в предпринимательский сектор, имеет тенден-
цию к увеличению на 2,3% к 2013 г. В 2012 г. 
предпринимательский сектор получил 58,3% 
национального бюджета РФ, в свою очередь 
государственный – ​32,1% (рис. 1).

В денежном выражении инвестиции пред-
принимательского сектора в  национальный 
бюджет на ИиР в  РФ в  сопоставлении, на-
пример, с  США выглядят следующим обра-
зом. В США в 2014 г. национальный бюджет 
на ИиР составлял рекордные 465 млрд. долл., 
из которых 330 млрд. долл. (71%) – это вклад 
индустриального сектора [2]. В РФ в 2014 г. 

2012 2013
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32.1 30.2

9.3 0.2 9.1 0.1
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Секторы науки:

государственный

предпринимательский

высшего образования

некоммерческих организаций

Рис. 1. Соотношение внутренних затрат на ИиР (%),  
направляемых в государственный и предпринимательский сектор науки РФ  

(Источник: Индикаторы науки: 2015 [1, с. 108])
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национальный бюджет на ИиР составлял 
847,5 млрд.  руб., или 26,48 млрд.  долл. (при 
курсе 32  руб. за долл. США), из которых 
наибольшую часть (51,6%) составляли рас-
ходы федерального бюджета  – ​437,3 млрд. 
руб., на академический сектор приходилось 
105,2 млрд. руб. (12,4%), а на сектор высшего 
образования – ​82,9 млрд. руб. (9,8%) [3]. Если 
допустить, что оставшиеся 222,1  млрд.  руб., 
или 6,94 млрд. долл. от национального бюдже-
та на ИиР – ​это вклад исключительно предпри-
нимательского сектора, то отставание от США 
по аналогичному показателю составит 48 раз!

Не менее парадоксальным на фоне этой 
констатации выглядит факт, что предпринима-
тельский сектор российской науки привлекает 
на свои ИиР 55,1% средств государства, в то 
время как сам направляет в государственный 
сектор ИиР лишь 14,8% и без того чрезвычай-
но скромного бюджета [1].

В 2014 г. объем заказа на исследования 
и разработки от индустриального сектора в об-
щем объеме затрат на ИиР составлял всего 
7,2%, что характеризует крайне низкую заин-
тересованность отечественного промышленно-
го сектора в инвестировании исследований [3].

По данным доклада «UNESCO Science 
Report: towards 2030» [4], подготовленного 
ЮНЕСКО в  2015 г., доля финансирования 
исследований и  разработок индустриальным 
сектором в России в 2013 г. была в 5–6 раз 
меньше аналогичного показателя развитых 
стран и составляла 0,32% от ВВП, в то время 
как в  Германии – ​1,9%, США – ​1,66%, Ки-
тае – ​1,51%.

Особого внимания, с нашей точки зрения, 
заслуживает показатель «Структура основ-
ных средств исследований (машин и оборудо-
вания) по формам собственности», который 
рассчитан в  «Индикаторах науки: 2015» [1] 
(рис. 2).

Из приведенных на рис.  2 данных следу-
ет, что более 80% основных средств иссле-
дований (машин и  оборудования) находятся 
в  государственной собственности, а  с  уче-
том совместной собственности государства 
(с  частными отечественными предприятиями 
или зарубежными организациями) доля го-
сударства составляет уже свыше 90% [3]. 
В  свою очередь на частную собственность 
приходится не более 7% основных средств 
исследований (машин и  оборудования). По-
лучается, что создание инфраструктуры на-
учных исследований является исключительно 
задачей государства. Вместе с тем, возникает 
закономерный вопрос, а  с  использованием 
каких же машин и оборудования осваивается 
60% национального бюджета на ИиР, находя-
щегося в распоряжении предпринимательско-
го сектора науки РФ?

Для анализа потенциала предпринима-
тельского сектора науки РФ был рассмотрен 
показатель распределения персонала, заня-
того ИиР, по секторам с международными со-
поставлениями (табл. 1) [1].

Приведенные данные красноречиво ха-
рактеризуют наукоемкость промышленно-
го сектора РФ и  индустриально развитых 
стран. Так в Израиле в промышленном сек-
торе занято 90% корпуса научных исследо-
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Рис. 2. Структура основных средств исследований (машин и оборудования)  
по формам собственности (Источник: Индикаторы науки: 2015 [1, с. 97])
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вателей и разработчиков, в Республике Ко-
рея – ​78%. В РФ на долю промышленного 
сектора приходится лишь 47% персонала, 
занятого ИиР!

При этом не впечатляют результаты ис-
пользования 60% внутренних затрат РФ на 
ИиР, направленные в  предпринимательский 
сектор науки.

Так, в  рамках Стратегии предполагалось 
увеличить долю инновационной продукции 
в ВВП с 6,8% в 2011 г. до 25% в 2020 г. [5], 
однако в  2014 г. эта доля составляет лишь 
7,2%. [6]. Следовательно, за последние 5 лет 
доля инновационной продукции выросла не-
значительно и заявленные в Стратегии инди-
каторы уже сегодня нуждаются в  корректи-
ровке в сторону уменьшения.

Доля инновационной продукции в РФ в об-
щем выпуске составляет пока всего 8–9%, 
в то время как в странах-лидерах около 15%, 
доля РФ в  общем мировом экспорте высо-
котехнологичных товаров составляет 0,4%. 
Кроме того, страна значительно отстает от 
лидеров по количеству международных патен-
тов при высоких госзатратах на НИОКР при 
сопоставимом со странами-лидерами коли-
честве исследователей. Удельное количество 
инновационных компаний в РФ в три и более 
раз ниже, чем в странах-лидерах. Российские 
компании пока мало восприимчивы к  техно-
логиям: инвестиции в нематериальные активы 
в РФ в 3–10 раз ниже, чем у лидеров [6].

Не впечатляет и доля отечественных про-
мышленных компаний, внедривших инновации 
(рис.  3). Так, на фоне других стран россий-

ский показатель по четырем типам инноваций 
(продуктовым, процессным, маркетинговым 
и организационным) выглядит ничтожным.

Тем не менее, в  качестве объекта ана-
лиза низкой эффективности национальной 
науки, как правило, оказывается государ-
ственный сектор науки, именно к нему обра-
щены претензии по поводу недостаточного 
отклика государственного сектора науки на 
потребности отечественного промышлен-
ного сектора. Однако с  целью повышения 
результативности российской науки в тече-
ние последних 15 лет было создано более 
1000 объектов инновационной инфраструк-
туры. За период с 2007 по 2014 гг. на ин-
новационную инфраструктуру из средств 
федерального бюджета было потрачено 
684,4 млрд. руб. [6].

По данным министра промышленности 
и торговли Д.В. Мантурова, Министерство вы-
делило более 2000 технологических направ-
лений, которые погружены более чем в  20 
программ импортозамещения. Для выполне-
ния задачи создания национального продукта, 
превосходящего по качеству зарубежные об-
разцы, т. е. импортоопережения, более 6 000 
РИД, созданных за последние 7 лет в  граж-
данском секторе науки РФ и находящиеся на 
государственном учете, были безвозмездно 
предложены бизнесу. Однако компаний, жела-
ющих поставить их на баланс и использовать 
в целях «импортоопережения», оказалось, по 
словам министра, немного в связи с тем, что 
возникает налог на прибыль постановке на 
баланс принятого компанией РИД [7]!

Таблица 1
Сравнение распределения персонала, занятого ИиР по секторам в России 

и индустриально развитых странах

Страна
Персонал, занятый 
в государственном 

секторе ИР,%

Персонал, занятый 
в промышленном  
секторе ИР,%

Персонал, занятый 
в секторе ИР вузов,%

Россия 32,9 46,6 20,2

Германия 16,0 56,3 27,7

Китай 19,2 62,1 18,7

Республика Корея 7,0 78,3 13,9

Израиль 1,0 89,6 8,6

Источник: Индикаторы науки: 2015: статистический сборник [1, с. 288–290]
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При этом остается неясным, почему, рас-
полагая 60% национального бюджета на ИиР 
и 47% корпуса исследователей и разработ-
чиков, промышленный сектор не только сам 
«не генерирует тот технологический задел, 
который нужен промышленности», но и не ис-
пользует те 6000 РИД, которые безвозмездно 
предлагает ему Минпромторг России.

Поиском ответа на этот вопрос занимались 
эксперты на Международном инвестицион-
ном форуме «Сочи‑2015», в рамках которого 
был организован круглый стол «Импорто-
замещение. Check-up реализации отрасле-
вых планов». Эксперты идентифицировали 
основные преграды для импортозамещения, 
решение которых, по мнению специалистов, 
требует участия государства. Так, промыш-
ленный сектор возлагает на государство, 
помимо финансирования своих НИОКР из 
средств госбюджета, еще и задачи формиро-
вания внутреннего спроса на отечественную 
продукцию, среди которых создание условий 
для локализации высокотехнологичных про-
изводств и  поддержка конкурентоспособных 
компаний на основе проектного финансиро-
вания, а  также протекционистская таможен-
но-тарифная политика [8]!.

Анализ причин невысокой 
эффективности средств 
государственного бюджета, 
инвестированных в ИиР 
предпринимательского 
сектора РФ (на примере 
фармацевтической отрасли)

Зададимся вопросом, в чем ключевые при-
чины невысокой эффективности затрат пред-
принимательского сектора на ИиР, большая 
часть которых направляется из государствен-
ного бюджета? Для получения ответа на этот 
вопрос были проанализированы несколько 
кейсов, имеющих отношение к  фармацевти-
ческой индустрии России.

Выбор данной отрасли объясняется рядом 
причин:
•	 во‑первых, фармацевтическая индустрия 

имеет огромное социально-экономиче-
ское значение для страны, оказывая суще-
ственное воздействие на качество и про-
должительность жизни населения. Кроме 
того, рынок фармацевтической продукции 
РФ входит в  число десяти наиболее мас-
штабных фармацевтических рынков мира 
(7-е место по итогам 2013 г. при доле от 
ВВП – ​1,3%[9]) [10].
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•	 во‑вторых, Указом Президента от 7  мая 
2012 г. № 598 «О  совершенствовании 
государственной политики в  сфере здра-
воохранения» была поставлена задача 
к 2018 г. довести отечественное производ-
ство стратегически значимых лекарствен-
ных средств и жизненно необходимых (ЖН-
ВЛП) до 90% [11]. Этим Указом Президент 
обозначил приоритетность отечественной 
фармацевтической отрасли и  необходи-
мость ее скорейшего импортозамещения;

•	 в‑третьих, поддержка сектора исследо-
ваний и  разработок российской фарм
индустрии осуществляется главным об-
разом с  использованием внушительных 
финансовых средств ФЦП «Развития фар-
мацевтической и  медицинской промыш-
ленности на период до 2020 года и даль-
нейшую перспективу («ФАРМА‑2020») 
и  институтов развития [12]. Общие рас-
ходы на мероприятия по реализации этой 
Стратегии с  2013 по 2020 гг. составят 
172,986 млрд. руб. (в ценах соответству-
ющих лет), из них затраты федерального 
бюджета – ​110,185 млрд. руб. [13].
Несмотря на приоритетность развития 

фармацевтической отрасли в рамках страны, 
перспективность и  высокодоходность рынка 
лекарственных препаратов, а также крупные 
государственные вливания, текущее состояние 
фарминдустрии и  проводимые преобразова-
ния в рамках реализации политики импорто-
замещения не дают поводов для оптимизма 
и  свидетельствуют о  провале индикаторов, 
заложенных в Указе Президента № 598.

Отечественная фармацевтическая и меди-
цинская отрасли столкнулись с  целым рядом 
проблем при реализации программы импор-
тозамещения, среди которых: чрезмерная за-
висимость от импорта – ​73% в фармацевтике 
и  81% – ​в медицинской индустрии [15], что 
привело к значительному росту цен на лекар-
ственные препараты и  медицинские изделия 
по всей России; рост цен на упаковочные ма-
териалы (фольга и  картон) [16]; практически 
полное отсутствие в нашей стране производ-
ства субстанций для антибиотиков (для запу-
ска внутреннего производства необходимо 
от 4 до 5 лет, т. е. при самом благоприятном 

исходе – ​не ранее 2020 г.), обилие контра-
фактной продукции и т. д.[17].

Заявленные же цели по достижению объ-
ема отечественных препаратов на рынке 
могут будут реализованы только, если учи-
тывать долю российских препаратов в  упа-
ковке. Согласно критериям, предложенным 
Минпромторгом в 2015 г. [18], лекарственный 
препарат можно отнести к локальным продук-
там, если упаковка и фасовка были произве-
дены на территории РФ. Однако зарубежная 
субстанция, расфасованная в отечественную 
тару, не свидетельствует о полноценной лока-
лизации лекарственного производства в Рос-
сии. В этой связи необходимо предоставлять 
производителям, осуществляющим в  нашей 
стране только заключительные стадии лекар-
ственного производства, меньшие преферен-
ции. Подобные изменения Минпромторг пла-
нирует внести лишь в 2016 г.

Если мы обратимся к анализу предпринятых 
действий в области достижения индикаторов, 
заложенных в  Указе Президента № 598, то 
и здесь наблюдаем их недостижение. Распо-
ряжением Правительства РФ от 30  декабря 
2014 г. [19] утвержден новый перечень ЖН-
ВЛП, применение которого началось с 1 мар-
та 2015 г. В данном реестре доля лекарствен-
ных препаратов отечественного производства 
в номенклатуре перечня стратегически значи-
мых лекарственных средств и перечня ЖНВЛП 
составляет всего 65%, и ни о каких 90% речи 
пока не идет.

Помимо этого, меры, которые предлага-
ет Минпромторг в  рамках стратегии «ФАР-
МА‑2020», поставленных Президентом задач 
не решают, так как достижение 90% произ-
водства ЖНВЛП планируется только к 2020 г, 
а  не к  2018 г., что не соответствует Указу 
Президента № 598.

Приказом от 31  марта 2015 г. [20] 
Минпромторгом РФ утвержден отраслевой 
план мероприятий по импортозамещению 
в отечественной фармацевтической отрасли. 
В данный проект включено 601 наименование 
лекарственных препаратов:
•	 из них 258, т. е. почти 43% из указанного 

перечня ЛП, на данный момент не произ-
водятся в России вообще.
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•	 73 импортных лекарственных препарата, 
12% которых не планируются к производству.

•	 78 наименований лекарственных препара-
тов из этого перечня в  настоящее время 
в полном объеме производятся в РФ.
Таким образом, достижение к  2018 г. 

отечественного производства стратегически 
значимых лекарственных средств и жизненно 
необходимых до уровня 90% представляется 
трудновыполнимым.

В этой связи представляется целесообраз-
ным рассмотреть несколько примеров, нагляд-
но иллюстрирующих причины неэффективно-
сти использования средств государственного 
бюджета в контуре программного и конкурс-
ного финансирования, направленных в пред-
принимательский сектор.

Кейс № 1. Невостребованность анальге-
тика нового поколения на внутреннем рынке 
России как следствие действия администра-
тивных барьеров

На исследования и разработку уникально-
го медицинского препарата ксенона, впервые 
в мире зарегистрированного в России в каче-
стве нового средства для анестезии и терапии 
(Приказ МЗРФ № 363 от 09.10.1999), пред-
приятию ООО «АКЕЛА-Н» под руководством 
В.Н. Потапова было выделено 70  млн. руб. 
из государственного бюджета [21]. Итогом 
этого инвестирования стало внедрение оте-
чественной технологии анестезии и  терапии 
ксенона всего лишь в 58 государственных ме-
дицинских учреждениях России, тогда как по 
расчетам BusinesStat на конец 2014 г. в Рос-
сии насчитывалось свыше 7,8 тыс. государ-
ственных медицинских учреждений (всего вме-
сте с частными – ​27 тыс. медучреждений) [22]. 
Таким образом, 70 млн. руб. было выделено 
на разработку ксеноновой анестезии, чтобы 
впоследствии она получила применение всего 
лишь в  0,07% государственных медицинских 
учреждениях России. Учитывая выделенный 
бюджет на ксенон, полученный результат ни-
чтожен. И это в условиях, когда государство 
активно реализует политику импортозамеще-
ния и до недавнего времени в России не было 
собственного производства анестетиков.

С другой стороны, в мире производители 
обезболивающих средств озадачены пробле-

мой поиска экологически чистых анестетиков, 
т. к. анестезиология приводит к значительным 
выбросам азота в  окружающую среду, что 
составляет 10% всех промышленных загряз-
нений в мире. И к 2030 г., согласно междуна-
родным протоколам (Копенгаген (1992), Киото 
(1997) и др.), принято решение запретить про-
изводство некоторых анестетиков (галотан, 
пентран, энфлюран и др.), содержащих ради-
калы хлора, фтора и углерода [23]. А это уже 
вопрос обеспечения анестезиологической 
безопасности в странах мира.

В то же время ксенон, в отличие от дру-
гих анестетиков, безопасен для окружающей 
среды, т. к. получается из воздуха, а не путем 
химической реакции. Он нетоксичен и лишен 
мутагенных свойств, безопасен для организ-
ма человека. С 2014 г. разрешен к примене-
нию в детской практике, что выделяет ксенон 
в качестве приоритетного направления нашей 
страны в мировом здравоохранении.

В целях повышения эффективности внедре-
ния ксеноновой анестезии было разработано 
специализированное оборудование отече-
ственного производства, что способствовало 
применению этого метода в  ЛПУ лишь в  17 
регионах России, т. е. в 20% от общего коли-
чества регионов. В 2012 г. отечественное обо-
рудование для применения ксенона – ​КНП‑01, 
КТК‑01 было отнесено Департаментом науч-
но-технической экспертизы ОАО «РОСНАНО» 
к нанотехнологической продукции категории В.

Вызывает недоумение тот факт, что успеш-
но зарекомендовавший себя в отечественной 
медицинской практике на протяжении 10 лет 
ксенон до сих пор не получил повсеместно-
го распространения на территории нашей 
страны. К  эффективному результату не при-
вели и крупные денежные вливания. Видимо, 
финансовое обеспечение проекта не решает 
всех проблем и существует ряд других труд-
ностей, которые необходимо преодолеть на 
пути внедрения национального продукта.

В. Н. Потапов, руководитель ООО «АКЕЛА-Н», 
в ответ на запрос Центра научно-технической 
экспертизы РАНХиГС, выделил следующий ряд 
проблем, с  которыми сталкивается произво-
дитель инновационного лекарственного пре-
парата (далее ЛП) в России.



ЭНэкономика науки

263ЭКОНОМИКА НАУКИ 2015, Т. 1, № 4

На этапе регистрации ЛП:
•	 у производителей инновационных ЛП отсут-

ствует возможность дорегистрационной кон-
сультации со специалистами, анализа и экс-
пертизы документов. В этой связи необходимо 
создание ФГБУ при Министерстве здравоох-
ранения РФ (МЗ РФ), оказывающего такого 
рода консультации платно и в короткие сроки;

•	 отсутствие возможности консультации с экс-
пертами ФГБУ НЦЭСМП (Научный центр 
экспертизы средств медицинского примене-
ния) в процессе осуществления экспертизы 
досье на ЛП. Необходимо возобновление 
такого рода консультаций для выяснения 
замечаний, а также увеличение возможно-
стей приема дополнительных материалов 
(на данный момент 1 раз);

•	 отсутствие возможности привлечения сто-
ронних экспертов с целью экспертизы досье 
на регистрацию ЛП из-за монополии ФГБУ 
НЦЭСМП. Решением это проблемы будет 
создание альтернативной ФГБУ НЦЭСМП 
структуры или возможности рассмотрения 
спорных вопросов с привлечением экспертов;

•	 отсутствие возможности упрощенной 
и ускоренной регистрации для зарекомен-
довавших себя, но незарегистрированных 
препаратов. Требуется упрощение проце-
дуры регистрации для таких ЛП;

•	 без одобрения МЗ отсутствует возможность 
упрощенного внесения новых показаний 
к  применению ЛП при проведении иссле-
дований профильными НИИ. Необходимо 
упрощение внесения показаний к  приме-
нению ЛП при соответствии результатов 
и протокола КИ требованиям МЗ.
На этапе внедрения новых медицинских 

технологий:
•	 упразднен институт при Росздравнадзоре, 

выдающий разрешения на использование 
новых медицинских технологий. Решением 
этой проблемы будет восстановление дея-
тельности этой структуры;

•	 отсутствует механизм утверждения МЗ ме-
тодических рекомендаций по применению 
новых методов лечения. Необходимо раз-
работать регламент по утверждению МЗ 
методических рекомендаций по примене-
нию новых методов лечения;

•	 отсутствует экспертный орган при Прави-
тельстве РФ, курирующий внедрение новых 
медицинских технологий. В  этой связи не-
обходимо создание специального органа 
при Президенте РФ, осуществляющего эту 
функцию и  обладающего необходимыми 
ресурсами по финансированию перспектив-
ных разработок, их ускоренной регистрации 
в системе МЗ и т. д.
Таким образом, административные барьеры, 

созданные Росздравнадзором, а также незаин-
тересованность Минздрава России во внедре-
нии экономически и  терапевтически результа-
тивных новых российских технологий, привели 
к  незначительной эффективности инвестиций 
в 70 млн. руб. государственного бюджета. 

Кейс № 2. Неэффективное использование 
средств ФЦП «ФАРМА‑2020», направленных 
на производство отечественных лекарствен-
ных средств

Согласно информации Минпромторга Рос-
сии, в рамках ФЦП «Развития фармацевтиче-
ской и  медицинской промышленности на пе-
риод до 2020 г. и  дальнейшую перспективу», 
в  первом полугодии 2014 г. были завершены 
работы по 12 госконтрактам на сумму 942 млн. 
руб. по разработке технологии и организации 
производства жизненно необходимых и  важ-
нейших лекарственных препаратов (далее ЖН-
ВЛП), в числе которых – ​4 антибиотика, 2 он-
кологических препарата, 1 противовирусный, 
1 противоязвенный, 1 противоэпилептический 
нейролептик, 1 кардиологический препарат 
и препарат, который применяется после транс-
плантации органов и тканей. Всего из 12 пре-
паратов зарегистрирован только один  – ​не-
томецин (производитель «Р-ФАРМ»), стоимость 
контракта которого оценивается в  45  млн. 
руб. На лекарственный препарат токралимус 
продолжается государственная регистрация, 
проходят клинические исследования, препарат 
в скором времени будет зарегистрирован. Все 
остальные лекарственные препараты не заре-
гистрированы. Клинические испытания по дан-
ным лекарственным средствам не проводятся.

Возникает вопрос об эффективности ис-
пользования Минпромторгом России средств 
ФЦП «ФАРМА‑2020», которые выделяются 
на мероприятия, связанные с  импортозаме-
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щением лекарственных препаратов. Отсут-
ствие контроля распорядителя бюджета за 
регистрацией и  внедрением в  производство 
лекарственных препаратов и привело к тому, 
что спустя год после исполнения контрактов 
дальнейшая судьба 10 лекарственных препа-
ратов неизвестна, а следовательно, неэффек-
тивно расходованы бюджетные средства.

Наряду с этим, с «Р-ФАРМ» был заключен 
контракт на производство синтетического жиз-
ненно необходимого препарата пиметриксета, 
затем гефитинипа, осельтамивира, эзомепрозо-
ла, сертиндола, левосимендала и прегабалина. 
Максимальная цена контракта по некоторым 
из лотов (гефитиниб, осельтамивир, эзомепра-
зол, прегабалин) составляла 150 млн. руб. [24]. 
Из всех этих препаратов только прегабалин 
был зарегистрирован. По всем остальным ле-
карствам сроки исполнения уже просрочены – ​
май 2014 г., март 2014 г. и т. д.

Почему эти инвестиции бюджетных средств, 
направленные на создание национального 
продукта, не принесли результата? С  этой 
целью были проанализированы комментарии, 
данные Центру научно-технической экспертизы 
РАНХиГС двумя представителями отечествен-
ной фармы: замдиректора ЗАО «Нижфарм» 
И. Глушкова и А.В. Быковым, директором по 
экономике здравоохранения ЗАО «Р-ФАРМ». 
Согласно анализу их замечаний, был сделан 
вывод о  текущих проблемах отечественного 
импортозамещения ЛП, которые заключаются 
в следующем:
•	 до сих пор отсутствуют нормативно-право-

вые акты, по которым можно дать точное 
определение «отечественного препарата»;

•	 отсутствует гарантированный спрос со сто-
роны государства на произведенные лекар-
ственные препараты сроком от 3 до 5 лет;

•	 нормы поддержки локального производ-
ства на данный момент отсутствуют, а су-
ществующие меры по поддержке россий-
ских производителей ЛП не эффективны;

•	 процентная наценка на жизненно важные 
препараты, которую необходимо заменить, 
например, на комбинированную, как в ЕС, 
когда существует некоторая фиксирован-
ная сумма или тариф для дистрибьютора, 
не связанный со стоимостью лекарства;

•	 дополнительные расходы на рекламу, кото-
рые ложатся на потребителя ЛП. Выходом 
из этой ситуации будет создание системы 
соплатежей, когда государство определя-
ет, какие лекарственные препараты по ка-
ким нозологиям врачами выписываются;

•	 риск внедрения дорогостоящих лекарствен-
ных препаратов в России из-за отсутствия 
господдержки. Выходом из этой ситуации 
будет внедрение программы рискшеринг, 
когда компания, выводящая на рынок до-
рогостоящий препарат, получает возмеще-
ние средств от государства только в  том 
случае, если ЛП продемонстрировал свою 
эффективность, а в остальных случаях все 
убытки несет производитель;

•	 отсутствие взаимодействия между Минпром
торгом и Минздравом, когда функция лицен-
зирования закреплена за Минпромторгом, 
а функция регистрации передана Минздра-
ву РФ. В этой связи необходима коопера-
ция этих двух министерств между собой.
Помимо этого, колоссальной проблемой, 

препятствующей импортозамещению лекар-
ственных препаратов в России, является система 
бюджетного финансирования здравоохране-
ния. Технологическое обеспечение медицин-
ской помощи «зашито» в  тарифах ОМС на 
медицинские услуги. На сегодняшний день зна-
чительная доля тарифа покрывает заработную 
плату медработника, а к 2018 г., отмеченному 
Президентом как срок достижения 200%-ной 
зарплаты врачей [25] от среднерегиональной, 
уже большая часть тарифа будет состоять из 
заплаты медперсонала. Поэтому в обсуждении 
проблемы повышения технологичности мед-
помощи нельзя забывать о  макроэкономиче-
ском контуре системы здравоохранения в РФ. 
Как известно, ее бюджет не только не будет 
увеличен в  2016 г., но и  сокращен на 13%.

Как видим, и в данном случае промышлен-
ные компании, ставшие получателями средств 
федерального бюджета на ИиР, неэффектив-
ность использования этих средств объясняют 
отсутствием необходимой совокупности мер 
государственного регулирования отрасли.

Кейс № 3. Неэффективное использова-
ние средств институтов развития, на примере 
«Роснано»
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В сентябре 2010 г. дочерняя структура 
российской госкорпорации ОАО «Росна-
но»  – ​«Роснано Капитал» начала сотрудни-
чество с фондами под управлением британ-
ской инвестиционной компании Celtic Pharma 
Holdings, обязавшись вложить 300 млн. долл. 
в  течение ближайших лет. Объектом инве-
стирования «Роснано» в рамках этой догово-
ренности стала биофармацевтическая ком-
пания Pro Bono Bio, созданная Celtic Pharma 
Holdings в 2011 г. и специализирующаяся на 
выпуске лекарств из наночастиц, действующих 
на молекулярном уровне.

«Роснано Капитал» стала совладельцем Pro 
Bono Bio, имеющей к тому моменту один ком-
мерческий продукт – ​мазь Flexiseq, предназна-
ченную для лечения болей при остеоартрите. 
Производство Flexiseq на контрактной основе 
осуществляется на заводах в Германии.

Предполагалось, что продажи Flexiseq 
в России начнутся уже в начале 2012 г., а мазь 
будет стоить около 350 руб. Кроме того, к ян-
варю 2012 г. был заявлен выход на российский 
рынок ряда препаратов для лечения других 
заболеваний и  антибиотиков, а  контрактное 
производство планировалось в  течение года 
перенести на российские предприятия. Более 
того, в  России планировалось строительство 
фармацевтического завода [26,27].

Спустя почти четыре года мазь Flexiseq так 
и не появилась на российском рынке. И от-
нюдь не очевидно, что отечественным по-
требителям она была столь необходима. Не 
исключено, что все эти госкорпоративные за-
траты были нерезультативными. Итогом инве-
стиций в  300  млн. долл. стала возможность 
приобретения ФЛЕКСИСЭК-Геля (Flexiseq) 
только путем онлайн-заказа через сайт www.
flexiseq.ru. Стоимость 50-граммовой тубы без 
учета доставки составляет 24 евро (т. е. бо-
лее 1500 руб. по курсу на июль 2015 г.), а не 
350 руб., как было заявлено ранее [28]. Ин-
формация о строительстве фармацевтическо-
го завода на сайтах «Роснано капитал», Pro 
Bono Bio и в Интернете отсутствует.

Таким образом, очередной проект по соз-
данию инновационного продукта в России не 
увенчался успехом, а бюджетные средства по-
трачены неэффективно.

Резюмируя вышесказанное, все три пред-
ставленные кейса демонстрируют низкую 
результативность расходования бюджетных 
средств в предпринимательском секторе рос-
сийской науки. В этой связи считаем необходи-
мым предложить следующее. Для оптимизации 
и  повышения ответственности промышлен-
ного сектора за результативность использо-
вания государственных средств необходимо 
предусматривать возврат денег в случае не-
выполнения возложенных на промышленное 
предприятие обязательств. Такая мера будет 
способствовать упреждающему выявлению 
факторов, детерминирующих результатив-
ность ИиР, выполняемых в предприниматель-
ском секторе российской науки, и  сократит 
риски участия в  конкурсных процедурах ин-
дустриальных партнеров, заведомо знающих 
о принципиальной недостижимости принима-
емых на себя обязательств.

Заключение
Необходимость преодоления технологиче-

ской отсталости, реализация политики импор-
тозамещения и достижение технологического 
суверенитета, несомненно, является основ-
ными факторами реиндустриализации отече-
ственной экономики. В этой связи существен-
ную роль сыграет оптимизация бюджетного 
финансирования исследований и  разрабо-
ток, столь необходимая в условиях зарубеж-
ных санкций и падения цен на нефть. Для по-
вышения результативности средств бюджета, 
направляемых в  сектор ИиР, с нашей точки 
зрения, прежде всего следует использовать 
новые модели финансирования проектов 
предпринимательского сектора науки. В  на-
стоящий момент именно указанный сектор 
располагает наибольшей частью националь-
ного бюджета на ИиР (60%), а также свыше 
55% средств государственного бюджета. При 
этом именно предпринимательский сектор 
оказался «освобожденным» от ответствен-
ности за недостижение возложенных на него 
обязательств и неэффективное использование 
средств федерального бюджета. Вся ответ-
ственность за низкую публикационную актив-
ность, невысокую цитируемость националь-
ных публикаций в международном сегменте, 
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за низкую патентную активность, отсутствие 
триадных патентных семей, стагнирующую 
долю вклада инновационной продукции в ВВП 
страны возложена исключительно на государ-
ственный сектор науки. Как показывает опыт 
зарубежных стран, предпринимательский сек-
тор существенно опережает государственный 
по объему затрат и корпусу научных кадров, 
доле получаемых патентов, при этом обеспе-
чивая научно-технологическое продвижение 
страны. Тем не менее, отечественный пред-
принимательский сектор, активно используя 
и  без того ограниченные государственные 
ресурсы, направляемые в  сектор ИиР, лишь 
формирует новые требования и условия для 
обеспечения своей наукоемкости, такие, на-
пример, как обеспечение госзаказа на но-
вую продукцию, изменение таможенного 
регулирования, обеспечение необходимой 
емкости внутреннего рынка и  т. п. При этом 
демонстрирует низкую результативность ис-
пользования бюджетных средств, выделенных 
на исследования и  разработки в  контуре 
программного и  конкурсного финансирова-
ния, о  чем красноречиво свидетельствуют 
три кейса, проанализированные в  данной 
статье. В качестве рекомендации по повыше-
нию ответственности у  промышленного сек-
тора за невыполнение возложенных на него 
обязательств необходимо предусматривать 
возврат денежных средств в  случае низкой 

результативности использования бюджетного 
финансирования. Указанная мера позволит 
повысить эффективность распределения бюд-
жетных ресурсов в  пользу индустриальных 
партнеров, которые с  наибольшей вероят-
ностью обеспечат достижение принимаемых 
на себя обязательств. Отдельного внимания 
заслуживает то обстоятельство, что лишь 
скудная доля (до  7%) национального парка 
оборудования для проведения исследований 
сосредоточена в частном секторе, в то вре-
мя как на государственный приходится 80% 
созданной в стране инфраструктуры. В этой 
связи важно достичь оптимального соответ-
ствия между выделяемой предприниматель-
скому сектору долей национального бюдже-
та на исследования и  разработки, а  также 
основными средствами исследований (машин 
и  оборудования), необходимыми для освое-
ния указанного финансирования. При этом 
не стоит забывать, что в такой стране моло-
дой науки с  исключительными показателями 
результативности инновационного предпри-
нимательства, как Израиль, 89,6% персо-
нала, занимающегося ИиР, заняты именно 
в  предпринимательском секторе. И  именно 
этот персонал пишет высокоцитируемые ста-
тьи, активно защищает патентами прорывные 
технические решения, вносит заметную лепту 
в пополнение ВВП путем продажи лицензий 
и т. д.
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Abstract. The article suggests that it is critical to optimise the State's expenses on research and development (R&D). 
The authors suggest that one of the key instruments for increasing efficiency in spending of government's resources 
on R&D sector would be to introduce new models of financing projects from the entrepreneurial sector of science.
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ГАЙДАРОВСКИЙ ФОРУМ 2016

13–15  января 2016  года в  Российской академии народного хозяйства 
и государственной службы при Президенте РФ состоится ежегод-

ная международная научно-практическая конференция «Гайдаровский форум».
В 2016 году Гайдаровский форум будет посвящен теме «Россия и мир: взгляд в бу-

дущее», а тематика проведенных в его рамках мероприятий сфокусирована на обсуж-
дении будущих перспектив развития социально-экономической сферы с учетом новых 
вызовов.

Форум служит постоянно действующей площадкой для проведения мероприятий раз-
ного уровня и масштаба: пленарных сессий, экспертных круглых столов, панельных дис-
куссий. Модераторами Форума выступают высокопоставленные политики и влиятельные 
эксперты: чиновники российского правительства, представители региональных органов 
власти, ведущие отечественные и зарубежные экономисты.

Дискуссии Форума сфокусированы на острейших проблемах современности. Осо-
бое значение придается темам, связанным с осмыслением положения и стратегической 
роли России в мире. С течением времени Форум стал местом, на котором оглашается 
и подвергается критическому осмыслению внутренняя и внешняя экономическая политика 
России ближайшего года.

Организаторами форума выступают Президентская академия РАНХиГС и Институт 
экономической политики имени Егора Гайдара.

Более подробная информация о Гайдаровском форуме, новости и программа меро-
приятий, а также форма регистрации для посещения форума размещена на официаль-
ном сайте конференции www.gaidarforum.ru.
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