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В период современных общественных трансформаций, происхо-

дящих в России, модернизация здравоохранения включает не-

сколько направлений. Одним из главных является совершенст-

вование кадровой политики отрасли. В статье рассмотрены про-

блемы кадрового обеспечения системы здравоохранения Респуб-

лики Бурятия. Выявлен дефицит врачей и среднего медицинско-

го персонала в учреждениях здравоохранения республики. Уста-

новлено, что реализация федеральной программы «Земский док-

тор» в Республике Бурятия имеет как позитивные, так и негатив-

ные стороны. По результатам анкетирования выпускников СОШ 

Заиграевского района Республики Бурятия выявлено повышение 

интереса к медицинским специальностям. Министерству здраво-

охранения Республики Бурятия рекомендовано усилить работу 

по целевой подготовке медицинских кадров. В целом реализация 

государственной политики в области кадрового обеспечения 

системы здравоохранения нуждается в дополнительном финан-

сировании. Приоритетной задачей также остается подготовка 

управленческих кадров. 
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Состояние кадровых ресурсов имеет основополагающее влияние 

на эффективность работы сферы здравоохранения, а именно на ка-

чество и доступность оказания медицинской помощи населению. 
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Ключевой проблемой регионального здравоохранения, до сих пор 

не получившей кардинального решения, является недостаточная 

обеспеченность отрасли квалифицированным персоналом. Мини-

стерство здравоохранения Республики Бурятия (далее – РБ) ежегод-

но выделяет в качестве основных направлений развития отрасли 

укрепление кадрового потенциала, включающее мероприятия по 

подготовке, повышению квалификации и профессиональной пере-

подготовке медицинских работников, повышению престижа меди-

цинской профессии, привлечению и закреплению медицинских ра-

ботников в государственные медицинские организации РБ, созда-

нию условий для получения конкурентного уровня оплаты труда. 

Однако кадровые проблемы остаются наиболее слабым звеном раз-

вития отрасли. 

Несмотря на ежегодный приток кадров в региональное здраво-

охранение (табл. 1), обеспеченность врачами в РБ остается ниже 

среднефедеративной на 29,5%, а СФО – на 33%. Наиболее остро 

сегодня ощущается нехватка участковых врачей-педиатров, тера-

певтов, врачей общей практики, акушеров-гинекологов, анестезио-

логов-реаниматологов, врачей скорой медицинской помощи. Низ-

кая социальная привлекательность работы в здравоохранении явля-

ется сдерживающим фактором кадрового развития отрасли. 

 

Таблица 1 

 
Численность медицинского персонала Республики Бурятия [1] 

 
Категория 

специалистов 

Годы 
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 

Врачи 3949 3859 3943 4016 4055 4160 4359 4333 

Средний  

медицинский 

персонал 

11204 10753 10712 10912 10857 10892 11470 11395 

 

Сложная ситуация с кадрами отмечается в сельском здравоохра-

нении республики. Так, не укомплектованы персоналом фельдшер-

ско-акушерские пункты 14 районов Бурятии, наибольшее количест-

во требуется в Хоринском (8), Кабанском (6), Еравнинском (5), 

Тарбагатайском (4) районах. Наиболее обеспечены врачами Баун-

товский, Окинский, Курумканский районы, имеющие низкую плот-
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ность населения. Наименьшие показатели по обеспеченности в Се-

ленгинском, Закаменском, Заиграевском районах, во многом они 

обусловлены тем, что в них расположены города, которые не участ-

вуют в федеральной программе «Земский доктор». Данная про-

грамма реализуется в республике с 2011 г., наряду с республикан-

ской целевой программой «Развитие кадров здравоохранения РБ на 

2013–2017 гг.». Кроме того, для привлечения и закрепления меди-

цинских работников утверждена подпрограмма 7 «Кадровое обес-

печение системы здравоохранения» госпрограммы «Развитие здра-

воохранения». 

Реализация федеральной программы «Земский доктор» в РБ по-

зволила дополнительно направить и закрепить на последующие 5 

лет в сельском здравоохранении 545 молодых специалистов. К не-

гативным последствиям реализации данной программы является 

резкий отток кадров из лечебных учреждений г. Улан-Удэ. Боль-

шинство участников программы приобретает на выделенные деньги 

жилье в г. Улан-Удэ и рассматривает сельское здравоохранение как 

полигон для повышения квалификации и материального обогаще-

ния. Кроме того, при реализации федеральной программы выявлены 

множественные нарушения. Так, в результате контрольных прове-

рок Федерального фонда ОМС, который занимается финансирова-

нием данной программы, уже на начальной стадии ее реализации в 

2012 г. были выявлены злоупотребления и массовые нарушения на 

муниципальном уровне, когда в заявки на получение единовремен-

ной выплаты включались медицинские работники после непродол-

жительного увольнения и последующего возвращения на работу 

через две недели в то же медицинское учреждение, что не решало 

вопрос привлечения кадров в сельскую местность. Также имели ме-

сто выплаты медицинским работникам без соответствующего сер-

тификата специалиста; принятым на неполную ставку по основной 

должности; на время отсутствия основного работника и другие [2]. 

Для привлечения молодых специалистов в здравоохранение раз-

работаны меры их социальной поддержки на республиканском 

уровне, регламентированные Постановлением Правительства Рес-

публики Бурятия от 16.10.2014 №505 «Об утверждении Порядка 

предоставления республиканских единовременных выплат меди-

цинским работникам в рамках Государственной программы РБ 

«Развитие здравоохранения» на 2013–2020 гг., утвержденной по-

становлением Правительства РБ от 02.07.2013 №342». Ежегодно в 



 291 

срок до 1 мая на официальном сайте Минздрава РБ в разделе «Ва-

кансии/сведения о необходимых специалистах» размещается:  

1) перечень наиболее дефицитных специальностей; 2) перечень ме-

дицинских организаций РБ с наибольшим дефицитом во врачебных 

кадрах. Кроме того, в РБ разработаны и реализуются меры социаль-

ной поддержки по привлечению молодых специалистов на муници-

пальном уровне, однако ввиду дефицита бюджетов федерального, 

республиканского и муниципального уровней не все вышеперечис-

ленные программы реализуются на практике. Целесообразно увели-

чивать объем бюджетных ассигнований для реализации всех приня-

тых программ. 

По данным Минздрава РБ, в 2014 г. медицинскими организация-

ми приняты программы, направленные на повышение квалифика-

ции медицинских кадров и поэтапное устранение их дефицита. В 

настоящее время проводится ежеквартальный их мониторинг. Од-

ним из основных механизмов закрепления медицинских кадров на 

сегодняшний день является механизм их целевой подготовки. В 

2014 г. Минздравом РБ впервые выделено 52 целевых места для 

подготовки средних медицинских работников в медицинских кол-

леджах РБ. Большие надежды в решении кадрового вопроса возла-

гаются на медицинский институт Бурятского государственного 

университета, однако его выпускникам предстоит приложить нема-

ло усилий, чтобы доказать свою конкурентоспособность [3, с. 56]. 

Вызывает оптимизм и тот факт, что у выпускников СОШ растет 

интерес к медицинским специальностям. Так, в ходе экспедицион-

ного обследования Заиграевского района РБ (май 2015 г.) сотрудни-

ками ОРЭИ БНЦ СО РАН было проведено анкетирование выпуск-

ников сельских СОШ на предмет жизненных стратегий и трудоуст-

ройства. По результатам анкетирования установлено, что около 

15% респондентов хотели бы стать врачами и посвятить свою жизнь 

медицине. Юристами и экономистами пожелали стать лишь 7 и 4% 

выпускников. Очевидно, необходимо усилить профориентацион-

ную работу с контингентом учащихся старших классов, причем с 

акцентом на сельские районы республики. 

На наш взгляд, руководителям медицинских организаций необ-

ходимо обратить особое внимание на целевую подготовку кадров с 

обязательным заключением договоров, их курацией, проведением 

профориентации и закреплением путем выделения мер социальной 

поддержки на всем протяжении учебы. Минздраву РБ в целях ре-
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шения кадрового вопроса целесообразно возродить и упорядочить 

систему распределения выпускников медицинских образовательных 

учреждений. Муниципальным властям следует разработать допол-

нительные меры социальной поддержки медицинских работников 

(выделение земельных участков под индивидуальное строительст-

во, под огороды, льготное обеспечение дровами и т.д.). При этом 

особое внимание стоит уделить подготовке управленческих кадров 

в сфере здравоохранения, поскольку проведение реформ требует 

квалифицированных специалистов с навыками организационной 

работы. 

Таким образом, Министерству здравоохранения РБ и подведом-

ственным ему учреждениям предстоит большая организационно-

методическая работа по решению кадровых проблем региональной 

системы здравоохранения. 
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Due of social transformations currently taking place in Russia, the 

healthcare system is being revamped in several directions. One of the 

key directions is to improve the human resources policy in the indus-

try. The article deals with the staffing problem of the healthcare sys-

tem of the Republic of Buryatia and shows that the healthcare institu-

tions in the Republic face shortage of doctors and nurses and imple-

mentation of the «Zemsky doctor» federal programme has both pros 
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and cons. The survey of high school graduates in Zaigraevsky District 

shows increasing interest in medical professions. The Ministry of 

Health of the Republic of Buryatia is recommended to intensify ef-

forts in the field of medical training. In general, implementation of 

the government policy regarding staffing of the health care system of 

the Republic of Buryatia requires financial support. Another task of 

high priority is administrative staff training. 

Keywords: healthcare, medical care, availabilty, human resources, 

program, health workers, doctors, nurses, Republic of Buryatia, Min-

istry of Healthcare. 


