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В статье приведены результаты анализа кадрового потенциала на примере 

детских амбулаторно-поликлинических учреждений г. Рязани. Автором были изу-
чены основные проблемы, осложняющие деятельность учреждений первичного 
звена, а именно – обеспеченность врачами-педиатрами, узкими специалистами в 
условиях дефицита финансирования по данной статье расходов, динамику коэф-
фициента совместительства, уровень профессиональной подготовки медицинского 
персонала. 
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Важнейшей задачей государства в 
данный момент является укрепление здо-
ровья подрастающего поколения [6]. Оте-
чественные авторы отмечают как ключе-
вую проблему детского здравоохранения 
– недостаточность стимулов к повыше-
нию эффективности использования ресур-
сов и дефицит ответственности за состоя-
ние здоровья детского населения. Острая 
нехватка средств является «питательной 
средой» для утраты необходимой мотива-
ции [1,4]. Одна из причин сложившейся 
ситуации – диспропорция в объемах ока-
зываемой населению первичной медико-
санитарной и специализированной меди-
цинской помощи. Уровень развития пер-
вичной медико-санитарной помощи край-
не низок и имеет тенденцию к снижению 
[2]. В то же время уровень госпитализа-
ции и длительность пребывания больных 
детей в стационаре в отечественном здра-
воохранении заметно выше, чем в евро-
пейских странах [3]. 

Ситуация с ПМСП детскому населе-
нию требует реорганизации путем увели-
чения объема амбулаторно-поликлиничес-
кой помощи за счет передачи части меди-

цинской помощи из ресурсоемкого ста-
ционарного звена в ресурсосберегающее – 
амбулаторное, с преимущественным раз-
витием профилактического направления, 
диспансеризации детского населения. Не-
обходима также и реорганизация стацио-
нарной помощи путем сокращения сроков 
госпитализации [5]. 

 
Материалы и методы 

Нами было проведено комплексное 
медико-социологическое исследование, 
позволяющее оценить кадровую состав-
ляющую организации медицинской помощи 
в детских амбулаторно-поликлинических 
учреждениях г. Рязани. Учитывая право 
главного врача медицинской организации 
на формирование и утверждение штатного 
расписания, заключение трудовых догово-
ров, в т.ч. по совместительству, на замеще-
ние незанятых (вакантных) должностей ра-
ботниками, имеющими соответствующий 
уровень профессиональной подготовки, 
нами изучался уровень укомплектованности 
и совместительства специалистов с меди-
цинским образованием в детских амбула-
торно-поликлинических учреждениях. 
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Уровень обеспеченности врачами-
педиатрами изменялся «волнообразно» 
(р<0,01): с 2005 по 2006 гг. наблюдалось 
увеличение занятости должностей (темп 
прироста +0,4%), с 2006 по 2007 гг. – 

уменьшение (темп убыли -0,3%), к 2008 г. 
вновь был отмечен рост (темп прироста 
+0,4%), в 2009 г. – снижение (темп убыли 
-0,2%) (табл.1). 

 
 

Таблица 1 
Динамика обеспеченности медицинскими кадрами детских  

амбулаторно-поликлинических учреждений г.Рязани в 2005-2009 гг. (в %) 
 

2005 2006 2007 2008 2009 
Наименование 
специальности занят. 

долж. 
физ. 
лица 

занят. 
долж 

физ. 
лица 

занят. 
долж 

физ. 
лица 

занят. 
долж 

физ. 
лица 

занят. 
Долж 

физ. 
лица 

педиатры 99,2 77,2 99,6 81,5 99,3 81,1 99,7 81,4 99,5 84,5 
участковые  
педиатры 100,0 86,1 99,3 93,5 100,0 96,4 98,9 97,7 100,0 100,0 

врачи-
специалисты 95,5 72,6 95,7 62,5 96,4 62,2 95,1 59,1 96,1 56,3 

средний  
медперсонал 98,2 67,5 98,2 66,2 98,8 65,0 96,8 64,1 96,9 65,9 

 
 

Достоверно иные данные были по-
лучены нами при анализе уровня обеспе-
ченности врачами узкой специализации 
(р<0,05): за период с 2005 по 2007 гг. про-
изошло увеличение занятости должностей 
врачей-специалистов (темп прироста +0,9 
%), в 2008 г. показатель снизился (темп 
убыли -1,3 %), в 2009 г. отмечено увели-
чение показателя (темп прироста +1,1 %). 
При анализе укомплектованности штат-
ных должностей физическими лицами – 
врачами-специалистами – выявлена об-
ратная зависимость: за 2005-2009 гг. про-
исходило ежегодное снижение уровня 
укомплектованности детскими специали-
стами (темп убыли -22,5%), что подтвер-
ждает наличие высокого уровня совмес-
тительства в связи с недостаточностью 
детских врачей узкой специализации. 

С 2005 по 2007 гг. обеспеченность 
средним медицинским персоналом, оце-
ниваемая по количеству занятых должно-
стей, увеличивалась (темп прироста 
+0,6%), в 2008 г. – снизилась (темп убыли 
-2,0%), в 2009 г. отмечен незначительный 
рост данного показателя (темп прироста 
+0,1%). При анализе укомплектованности 
штатных должностей среднего медицин-

ского персонала физическими лицами, 
нами получена достоверная характери-
стика уровня обеспеченности детских ам-
булаторно-поликлинических учреждений 
средними медицинскими работниками 
(р<0,05): с 2005 по 2008 гг. вышеуказан-
ные показатели имели стойкую тенден-
цию к снижению (темп убыли -5,0%), в 
2009 г. отмечен некоторый рост уком-
плектованности физическими лицами 
(темп прироста +2,8%). 

На основании данных годовых отче-
тов нами были вычислены коэффициенты 
совместительства в разных профессио-
нальных группах (табл.2). 

Выявлено, что с 2005 по 2006 гг. ко-
эффициент совместительства врачей-
педиатров снизился (темп убыли -7,7%), с 
2007 по 2009 гг. – оставался неизменным. 
Аналогичная картина выявлена при анализе 
совместительства врачей-педиатров участ-
ковых: с 2005 по 2006 гг. отмечается сниже-
ние данного показателя (темп убыли -8,3%), 
в 2007 и 2008 гг. показатель не менялся, 
оставаясь на очень низком уровне, а к 2009 
г. совместителей среди врачей-педиатров 
участковых в детских поликлиниках г. Ря-
зани не было (темп убыли -18,3%). 
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Таблица 2 
Динамика коэффициента совместительства медицинских работников  

детских амбулаторно-поликлинических учреждений г. Рязани в 2005-2009 гг. 
 

Наименование специ-
альности 2005 2006 2007 2008 2009 

педиатры 1,3 1,2 1,2 1,2 1,2 
участковые  
врачи-педиатры 1,2 1,1 1,1 1,1 1,0 

врачи-специалисты 1,3 1,5 1,6 1,61 1,7 
средний  
медперсонал 1,43 1,48 1,5 1,51 1,6 

 
В то же время, при анализе совмес-

тительства врачей узких специальностей, 
нами выявлены менее благоприятные ре-
зультаты (р<0,05): с 2005 по 2009 гг. от-
мечалось постепенное повышение коэф-
фициента совместительства (темп прирос-
та +30,8%).  

Аналогичные результаты получены 
при анализе уровня совместительства 
среднего медицинского персонала: в 2005-
2009 гг. наблюдалось постепенное повы-
шение коэффициента совместительства 
(темп прироста +11,9%).  

Объективным показателем, позво-
ляющим оценить кадровый потенциал 
детских поликлиник, является показатель 
текучести кадров. За 2005-2009 гг. выяв-
лено достоверное увеличение показателя 
текучести врачей (темп прироста +75,4%) 
и средних медицинских работников (темп 
прироста +53,7%) в детских поликлини-
ках г.Рязани (р<0,01). 

Выводы. Проведенный анализ кад-
рового обеспечения детских амбулаторно-
поликлинических учреждений г.Рязани за 
период с 2005 по 2009 гг., выявил поло-
жительные тенденции повышения уровня 
обеспеченности амбулаторно-поликлини-
ческого звена врачами-педиатрами, в т.ч. 
врачами-педиатрами участковыми и сни-
жение показателей совместительства ука-
занных должностей, при низких показате-
лях укомплектованности и высоком уров-
не совместительства врачей иных специ-

альностей и среднего медицинского пер-
сонала, а также низкий уровень мотива-
ции специалистов к повышению уровня 
квалификации. 
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THE COMPLEX ANALYSIS OF A PERSONNEL MAINTENANCE OF CHILDREN'S 
OUT-PATIENT-POLYCLINIC ESTABLISHMENTS OF RYAZAN 

 
N.V. Chvireva  

 
In article the results of the analysis of a personnel potential on an example of chil-

dren's out-patient-polyclinic establishments of Ryazan are resulted. The author had been 
studied the basic problems complicating activity of establishments of a primary link, and 
precisely – the provision by paediatricians, experts in the conditions of deficiency of fi-
nancing under the given item of expenses, the dynamics of the quotient of pluralism, the 
level of a professional trainings of a medical personnel. 

Keywords: the primary medico-sanitary help, children's out-patient-polyclinic establish-
ments, the provision by a medical manpower, the quotient of pluralism. 
 
 
 
Чвырева Н.В. – ассистент кафедры общественного здоровья и здравоохранения с курсом 
социальной гигиены и организации здравоохранения ФПДО ГБОУ ВПО РязГМУ Мин-
здравсоцразвития России. 
E-mail: root@ryazgmu.ryazan.ru. 

 

http://mail.yandex.ru/neo/compose?mailto=root@ryazgmu.ryazan.ru



