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СОВРЕМЕННОЕ СОСТОЯНИЕ ОБЕСПЕ-
ЧЕННОСТИ ВРАЧАМИ ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ 
ДИАГНОСТИКИ В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРА-
ЦИИ И ЕЕ СУБЪЕКТАХ В 2012-2017 ГГ.

Методом описательной статистики проведен анализ данных федерального статистического наблюдения №30 «Сведения о медицин-
ской организации» в разрезе субъектов РФ за период с 2012 по 2017 г. За анализируемый период обеспеченность врачами функцио-
нальной диагностики, оказывающими медицинскую помощь в амбулаторных условиях, несмотря на практически стабильное значение 
показателя, имела некоторую тенденцию к росту. Ранжирование субъектов страны по уровню обеспеченности показало, что как в начале, 
так и в конце анализируемого периода в десятку лидирующих входили Республики Чувашия и Мордовия, г. Санкт-Петербург, Ханты-Ман-
сийский АО, Оренбургская область, Забайкальский и Алтайский края. В целом по стране и  субъектах федерации прослеживается низкая 
обеспеченность амбулаторно-поликлинических отделений врачами функциональной диагностики, хотя в большинстве из них прослежи-
вается положительная динамика показателя. 
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The method of descriptive statistics was used to analyze the data of Federal statistical observation №30 "Data on medical organization" in the 
context of the subjects of the Russian Federation for the period from 2012 to 2017. During the analyzed period, the availability of functional diagnos-
tics by doctors providing outpatient care, despite the almost stable value of the indicator, had some tendency to increase. Ranking of subjects of the 
country by the level of security showed that both at the beginning and at the end of the analyzed period the top ten were the republics of Chuvashia 
and Mordovia, St. Petersburg, Khanty-Mansiysk Autonomous Okrug, Orenburg region, Trans-Baikal and Altai territories. In the whole country and 
its constituent entities of the Federation there is a low provision of outpatient departments with doctors of functional diagnostics, although in most 
of them there is a positive dynamics of the indicator.
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Введение. Одним из главных при-
оритетов здравоохранения и Прави-
тельства в целом является обеспече-
ние качеств и доступности медицин-
ской помощи в целях сохранения и 
укрепления здоровья населения [2-4]. 
В этой связи обеспечение медицинских 
организаций кадрами и рациональные 
затраты рабочего времени врачей спе-
циалистов представляет актуальность 
проблемы [5,6,8,9]. Однако не всегда 
возможна реализация новых нормати-
вов по труду в связи с отсутствием фи-
нансовых возможностей медицинских 
организаций [1,7,10,11].

Цель исследования: анализ со-
временной ситуации по обеспечен-
ности врачами функциональной диа-
гностики в Российской Федерации и ее 
субъектах.

Материалы и методы исследо-
вания. Методом описательной стати-

стики проведен анализ данных феде-
рального статистического наблюдения 
№30 «Сведения о медицинской орга-
низации» в разрезе субъектов феде-
рации за период с 2012 по 2017 г.

Результаты и обсуждение. Функ-
циональная диагностика в практи-
ке любого врача специалиста имеет 
важное значение для верификации 
диагноза. В этой связи обеспечен-
ность специалистами в данной обла-
сти представляет одну из актуальных 
проблем практического здравоохране-
ния. Для оценки рациональности ис-
пользования кадровых ресурсов и их 
деятельности нами проведен анализ 
данных официального статистиче-
ского наблюдения по обеспеченности 
врачами функциональной диагностики 
за период с 2012 по 2017 г. 

Результаты исследования пока-
зали, что за анализируемый период 
времени обеспеченность населения 
врачами функциональной диагности-
ки, оказывающими медицинскую по-
мощь в амбулаторных условиях, в 
Российской Федерации, несмотря на 
практически стабильное значение по-
казателя (в среднем 0,36 на 10 000 
населения), имела некоторую тенден-
цию к росту (+2,7% за 2015-2017 гг.) 
(таблица).

При этом погодовые темпы приро-
ста обеспеченности врачами функци-
ональной диагностики были в интер-

вале от –0,28% до 0,45%. Анализ обе-
спеченности врачами функциональной 
диагностики в разрезе субъектов Рос-
сийской Федерации свидетельствует 
о более высоком росте обеспеченно-
сти специалистами в таких субъектах, 
как Пензенская область (на 300,0%), 
Еврейская АО (233,3%), Республики 
Тыва и Алтай (по 200,0%), Магадан-
ская (130,8%) и Тамбовская (117,4%) 
области. Отрицательный прирост от-
мечен в 13 субъектах страны, особен-
но выраженно в Республиках Адыгея 
(-44,4%), Чувашия (-24,1%), Нижего-
родской области (-16,7%) и г. Москве 
(-15,3%).

Проведенное нами ранжирование 
субъектов страны по уровню обеспе-
ченности врачами функциональной 
диагностики за 2012 и 2017 гг., пока-
зало, что как в начале, так и в конце 
анализируемого периода в десятку ли-
дирующих входили Республики Чува-
шия и Мордовия, г. Санкт-Петербург, 
Ханты-Мансийский АО, Оренбургская 
область, Забайкальский и Алтайский 
края. На первом месте в 2012 г. была 
Республика Чувашия, в 2017 г. – Респу-
блика Карелия. Республика Адыгея, 
Чеченская Республика и Курганская 
область отличились наиболее низкой 
обеспеченностью специалистами.

Функциональные исследования 
имеют важное значение во всех про-
фильных направлениях здравоохра-
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нения. В ряде случаев без проведения 
необходимых функциональных иссле-
дований невозможно установить пра-
вильный диагноз. Однако не все меди-
цинские организации имеют стабиль-
но высокую обеспеченность данными 
специалистами. В этой связи анализ 
обеспеченности врачами функцио-
нальной диагностики представляет 
одну из актуальных проблем практиче-
ского здравоохранения. Это необходи-
мо для планирования как Программы 
государственных гарантий, так повы-
шения качества и своевременности 
оказания медицинской помощи. Ре-
зультаты настоящего исследования 
свидетельствуют о дефиците кадров в 
области функциональной диагностики, 
что требует принятия организацион-
ных решений по рациональной подго-
товке кадров.

Выводы. В целом по Российской 
Федерации и ее субъектах прослежи-
вается низкая обеспеченность насе-
ления врачами функциональной диа-
гностики, оказывающими медицинские 
услуги в амбулаторных условиях, хотя 
в большинстве из них прослеживается 
положительная динамика показателя. 
Однако в 15,3% субъектов на фоне 
низкой обеспеченности врачами спе-

циалистами наблюдается отрицатель-
ный прирост показателя.
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Обеспеченность амбулаторно-поликлинических отделений медицинских органи-
заций врачами функциональной диагностики в Российской Федерации

и ее федеральных округах за период 2012-2017 гг.
(на 10 000 населения, темпы прироста/убыли, %)

Субъект
Российской 
Федерации

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2017/2012

Российская 
Федерация 0,34 0,35 0,37 0,37 0,38 0,38 10,6

Централь-
ный ФО 0,39 0,4 0,4 0,39 0,39 0,4 2,3

Северо-За-
падный ФО 0,37 0,39 0,42 0,44 0,45 0,46 24,1

Сибирский 
ФО 0,36 0,36 0,4 0,41 0,41 0,41 13,3

Уральский 
ФО 0,31 0,3 0,38 0,39 0,38 0,37 19,7

Дальнево-
сточный ФО 0,29 0,3 0,35 0,35 0,37 0,38 31,6

Приволж-
ский ФО 0,31 0,33 0,34 0,34 0,35 0,34 9,5

Северо-Кав-
казский ФО 0,28 0,29 0,28 0,3 0,31 0,32 12,9

Южный фе-
деральный 

округ
0,24 0,24 0,27 0,24 0,28 0,27 12,6
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