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Сегодня руководителям здравоохранения требуется большой багаж знаний и навыков, а помочь им призвана 
система дополнительного профессионального образования (ДПО). В статье представлены результаты ис-
следования, включавшего опрос руководящих кадров столичных медицинских организаций; интервью с заве-
дующими отделениями поликлиники и экспертами из системы ДПО. Кроме того, представлен анализ пред-
варительного и последующего анкетирования слушателей программы «Управление медицинской организаци-
ей». Показаны установки управленческих кадров на профессиональное развитие, спектр интересующих их 
направлений, отношение к разным формам обучения, включая неформальное образование. Поскольку важным 
шагом в профессиональном развитии может стать подготовка к аттестации на квалификационную кате-
горию и специальные московские статусы для врачей и среднего медицинского персонала, изучено отношение 
управленческих кадров к этим аттестационным процедурам, в том числе выявлены причины снижения ин-
тереса к аттестации на категорию и сдержанности интереса к получению статуса «Московский врач». 
Сравнительный анализ результатов «входного» и итогового анкетирования слушателей позволил оценить 
соответствие программы повышения квалификации запросам столичных управленцев, а мнение экспертов 
из системы ДПО позволило уточнить наиболее целесообразные направления и форматы обучения.
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tions; interviews with heads of departments of polyclinics and with experts from the APE system; an analysis of the pre-
liminary and subsequent questionnaires of students of the «Medical Organization Management» program. The attitudes 
of healthcare management personnel towards professional development, the range of areas of interest to them, and their 
attitude to various forms of education, including informal education, are shown. Since preparation for certification for a 
qualification category and special Moscow statuses can become an important step in professional development, the atti-
tude of management personnel to these certification procedures was studied. An analysis of the results of the «entrance» 
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Введение

О роли руководства медицинских организаций 
(МО) говорится в материалах международных орга-
низаций и российских документах стратегического 
и ведомственного характера. Качество менеджмента 

важно в любой отрасли и, тем более, в медицине — 
в силу значимости миссии и скорости изменений. 
Руководящим кадрам МО требуется багаж разнооб-
разных знаний и навыков. Помочь им в его освое-
нии призвана система дополнительного профессио-
нального образования (ДПО).
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Цель исследования — изучение установок управ-
ленцев столичного здравоохранения на профессио-
нальное развитие и соответствия системы ДПО их 
запросам.

Литературный обзор
Анализ зарубежных публикаций   1, посвящённых 

профессиональным компетенциям управленцев в 
глобальном контексте [1], указывает на эффектив-
ное управление финансами, юридическую подко-
ванность, умение выстраивать стратегическое пар-
тнёрство, управлять изменениями, развивать персо-
нализированную медицину, а также собственные 
лидерские качества   2,   3,   4. Отдельное внимание уделя-
ется так называемой транснациональной компе-
тентности, предполагающей готовность к изменени-
ям; способность к сотрудничеству и эмпатии; уста-
новку на непрерывное обучение и развитие лидер-
ских навыков (эмоционального интеллекта, само-
контроля, организации обратной связи и т. д.) [2]. 
Обзор публикаций российских авторов свидетель-
ствует о заметном сходстве требований к компетен-
циям управленцев с общемировыми тенденция-
ми — говорится о расширении экономических зна-
ний [3—5]; повышение юридической грамотности 
[6—8], навыках создания цифровой среды [9], рабо-
ты с медицинской статистикой [10], инновационной 
компетентности [11] и, наконец, различных лидер-
ских качеств [12—14].

Материалы и методы
В разрезе управленческих кадров проанализиро-

ваны данные массовых опросов сотрудников МО, 
подведомственных Департаменту здравоохранения 
Москвы (ДЗМ), проведённых в 2022 и 2023 гг. (в 
2023 г. в выборку попали 154 руководителя-врача 
(далее — РВ) и 156 руководителей из числа среднего 
медперсонала (далее — РС); в 2022 г. — 139 управ-
ленцев). Кроме того, проанализированы:

а) интервью с заведующими отделениями МО и с 
экспертами в области ДПО (2024 г.);

б) материалы конференции «Управленческие ка-
дры: взгляд в будущее» (2024 г.); результаты «вход-
ного» и итогового анкетирования слушателей про-
граммы «Управление медицинской организацией» 
(2024 г.) в МГУУ Правительства Москвы имени 
Ю. М. Лужкова.

Результаты и обсуждение
Установки на профессиональное развитие, 

предпочтительные направления и формы обучения
Полученные в ходе опросов данные позволили 

изучить представления управленцев относительно: 
качеств, необходимых для выполнения работы на 
высоком уровне, и факторов, определяющих уро-
вень квалификации; дефицита имеющихся у них 
знаний, способов их восполнения, трудностей на 
этом пути; целесообразности участия в аттестации 
на квалификационную категорию и статус «Москов-
ский врач».

Та б л и ц а  1
Распределение ответов на вопрос: «В какой сфере Вы испытываете потребность в знаниях?», %

Источник: результаты авторского исследования.

Ответ В целом по вы-
борке

Руководители 
врачи

Руководители из среднего медперсо-
нала

Управление и работа с персоналом 18 43 42
Законодательная и правоприменительная практика в здравоохранении 30 47 32
Расширение знаний по Вашей специальности 55 56 42
Расширение знаний по другим медицинским специальностям 24 22 16
Расширение знаний по широкому кругу медицинских вопросов 26 33 16
Работа с медицинским оборудованием, приборами 17 10 18
Отработка практических навыков 21 21 15
Иностранные языки 22 25 15
Взаимодействие в команде специалистов 10 17 15
Коммуникации с пациентами 14 23 9
Другое 0 0 1
Потребности не испытываете 8 7 8

Говоря о факторах, определяющих качество ра-
боты, РВ заметно чаще, нежели рядовые работники, 
называли «надлежащий уровень квалификации» 
(74% против 62% по выборке в целом); «стремление 
постоянно повышать квалификацию» (53% против 
42%); «инициативность, творческий подход» (45% 
против 29%). Говоря же о том, что определяет уро-
вень квалификации, РВ чаще указывали на качество 
базового образования (76% против 70%; РС — 61%) 
и приверженность самообразованию (63% против 
47%; РС — 42%). Заметные различия — и в вопросе 
о недостающих компетенциях (табл. 1): для управ-
ленцев, особенно РВ, это знания в области менедж-
мента и права.

1 Более подробное изложение — см.: Управленческие кадры 
здравоохранения: направления профессионального развития и ка-
рьерного роста: экспертный обзор / [О. А. Александрова и др.]. М.; 
2024. 57 с. URL: https://niioz.ru/moskovskaya-meditsina/izdaniya-nii/
obzory

2 The Healthcare Executive. Wahlstrom G. Enhancing Healthcare 
Leadership: Key Skills for Executives in 2024 (published 14.01.2025). 
URL: https://www.thehealthcareexecutive.net/blog/enhancing-
healthcare-leadership-skills-2024/ (дата обращения: 07.05.2025).

3 The Healthcare Executive. Wahlstrom G. 2024 Building a Patient-
Centered Culture in Healthcare Organizations. (published 05.01.2025). 
URL: https://www.thehealthcareexecutive.net/article/2024-building-
patient-centered-culture-healthcare-organizations/ (дата обращения: 
06.05.2025).

4 The Healthcare Executive. Wahlstrom G. Leveraging Partnerships to 
Enhance Healthcare Delivery (published 11.01.2025). URL: https://
www.thehealthcareexecutive.net/article/leveraging-partnerships-to-
enhance-healthcare-delivery/ (дата обращения: 06.05.2025).



Та б л и ц а  2
Распределение ответов на вопрос «В каких образовательных мероприятиях Вы приняли участие за последний год?», %

И с т о ч н и к: результаты авторского исследования.

Ответ В целом 
по выборке

Руководители 
врачи

Руководители из среднего медицинского 
персонала

Обучение по программам повышения квалификации 69 81 79
Переподготовка по новой специальности 9 13 8
Конференции, конгрессы, форумы 54 82 55
Разовые профессиональные лекции, семинары, тренинги 55 66 53
Стажировка 3 4 1
Помощь наставника 8 7 15
Консультации с коллегами (обходы, консилиумы и др.) 29 51 36
Самообразование 58 68 59
Другое 1 1 2
В образовательных мероприятиях не участвовали 4 1 4
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В предшествующий год управленцы, особенно 
РВ, активно участвовали в обучающих мероприяти-
ях (исключение — стажировки) и самообразовыва-
лись (табл. 2).

Полученная подготовка в целом соответствует 
запросам: на полное соответствие указали 34% РВ и 
50% РС, на соответствие в основном — 52% РВ и 
35% РС. Нарекания к системе непрерывного меди-
цинского образования (НМО), особенно у РВ, пре-
жде всего, связаны с необходимостью обучаться в 
нерабочее время (48%) и с тем, что оно является до-
полнительной нагрузкой (44%). Опрос 2022 г. пока-
зал, что исключительно в нерабочее время обучает-
ся 24% управленцев и ещё 27% — преимущественно 
вне работы; половину обучения проходят в рабочее 
время — 26%, а в основном или только в рабочее 
время — 12%. В 2023 г. 17% РВ и 21% РС использо-
вали платные курсы ввиду удобства по времени, а 
14% РВ и 6% РС — поскольку нужные занятия были 
только платными. В 2022 г. половина управленцев 
не прибегала к платному обучению, а те, кто платил, 
объясняли это отсутствием бесплатных курсов по 
интересующей проблематике (23%), удобством по 
времени (19%), необходимостью набрать баллы 
(16%) и нехваткой времени на бесплатное обучение 
(11%).

Серьёзным шагом в профессиональном развитии 
могла бы стать подготовка к аттестации на катего-
рию и на статус «Московского врача», однако этого 
не происходит. Неготовность получать категорию 
(52% управленцев её не имеют) объясняется неже-
ланием тратить нервы (54%) и время и силы (42%) 
на подготовку к экзамену; мучиться с тестировани-
ем (30%); тратить время и силы на сбор материала 
для письменной работы (20%); боязнью оказаться с 
пониженной или вовсе без категории (12%). Тем бо-
лее, нет резона этим заниматься на фоне низких до-
плат (44%), а то и вовсе их отсутствия (10%) и «паде-
ния престижа наличия категории» (51%): так, лишь 
18% отметили «предпочтение пациентами врачей с 
категориями»; 13% — «уважение коллег» и 15% — 
«повышение шансов перейти на более хорошую ра-
боту». Что касается звания «Московский врач» и 
«Московская медицинская сестра», то в 2023 г. его 
имели 3% РВ и 4% РС; готовили документы на полу-
чение только 2% РС; артикулировали твёрдое наме-

рение его получить 25% РВ и 30% РС и ещё 33% РВ и 
28% РС раздумывали над этим. Два ключевых сти-
мула получения статуса — доплата к базовому окла-
ду (50% РВ и 56% РС) и престиж (46% РВ и 58% РС), 
третий по значимости — получение категории без 
прохождения аттестации (18% РВ и 22% РС). Похо-
жие результаты получены в 2022 г., тогда же 30% 
управленцев полагали, что интерес к получению 
статуса растёт, 44% — не меняется, 12% — снижает-
ся. Последнее заведующие отделениями объясняли 
чрезмерностью затрат труда («очень большой объём 
информации… много времени надо всё учить»   5) и 
нервов («после того, как озвучили требования, и как 
люди попробовали, мотивация исчезла, потому что 
этот почётный статус сопряжён с экзаменами, 
превратившимися в допросы и стрессы»).

В целом же анализ результатов массовых опро-
сов, а также информации, полученной в входе ин-
тервью с заведующими отделениями, говорят о на-
личии у столичных управленцев интенции на ис-
пользование всех возможностей для своего профес-
сионального развития, в том числе и неформально-
го («Профессия требует того, чтобы идти в ногу со 
временем»; «Мне кажется, что всё мотивированы. 
Все хотят быть на волне изменений в своей сфере, 
все хотят знать что-то новое и обновлять свои 
старые знания»; «Если человека заинтересовала ка-
кая-то дисциплина или какой-то раздел, то он бу-
дет самостоятельно искать информацию»; «Чи-
таю клинические рекомендации, документы, кото-
рые касаются работы, обязательно изучаю, журна-
лы, статьи»). Общим является и мнение о том, что 
сегодня возможности для неформального профес-
сионального развития существенно расширились 
(«Интересуюсь насущными темами, которые воз-
никают на работе — какие-то интересные пациен-
ты, клинические случаи. Хожу в Интернет. Есть 
очень много литературы — различные журналы, в 
том числе иностранные, сейчас не проблема переве-
сти на русский язык. Тот же портал НМО — тоже 
огромный объём информации. То есть, самому най-
ти то, что тебя интересует, или то, в чем ты хо-
чешь разобраться, — абсолютно не проблема»). Раз-

5 Здесь и далее курсивом даны высказывания, сделанные в ходе 
интервью или в рамках ответов на открытые вопросы анкеты.
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ногласия возникают только в отношении того, на-
сколько возможно найти для этого время и силы. 
Одни управленцы полагают, то это практически не-
возможно («Возможность найти нужную информа-
цию есть и выбор есть. Но ведь это всё — в свобод-
ное от работы время. А ведь надо учесть и дорогу на 
работу, с работы, домашние дела. Сколько времени 
остаётся на занятия?»; «Неограниченно можно 
проходить все, что надо, что хочется. Но — в своё 
свободное время. Времени для этого очень мало»), 
другие — что все зависит от степени заинтересован-
ности в своём развитии («Нехватка времени, это, 
наверное, бич сегодняшней жизни. Поэтому здесь 
важна именно личная заинтересованность. Если че-
ловеку что-то интересно послушать, посмотреть, 
почитать, он найдёт на это время. Можно что-то 
послушать, пока едешь час до работы в метро. 
Можно в выходной посидеть, почитать, поли-
стать, посмотреть»; «Есть возможность самосто-
ятельно проходить различные семинары, лекции, 
онлайн-курсы. Также на портале НМО абсолютно 
бесплатно есть курсы. И Кадровый центр нам пре-
доставляет различные учебные циклы, отработку 
манипуляций — можно записаться туда, бесплатно 
сходить попробовать какие-то манипуляции поде-
лать. Сейчас в этом плане очень удобно, потому 
что все онлайн — ты можешь в любое удобное для 
себя время зайти, посмотреть, почитать, посмо-
треть видео. Поэтому — только желание»). С учё-
том фактора времени стоит отметить одно из выска-
зываний относительно формы подачи информации: 
«Для меня наиболее удобен формат текстовых со-
общений, недлинных (минут 10 чтения) и ёмких с 
точки зрения информации. Потому что видеофор-
мат отвлекает и не так хорошо запоминается, и в 
рабочее время только текстовые файлы возможно 
читать».

Запросы управленческих кадров к программам 
повышения квалификации удовлетворённость ими

Согласно информации от организаторов «вход-
ного» опроса слушателей, всего по программе 
«Управление медицинской организацией» в 2024 г. 
обучались 55 руководителей и заместителей руково-
дителей МО. Перед началом обучения им было 
предложено в свободной форме изложить 7—9 пун-
ктов, описывающих то, что они хотели бы получить 
от предстоящего обучения. На заполнение бланка 
было отведено порядка 8 мин; анкетирование не 
предполагало анонимности; в среднем каждый слу-
шатель сформулировал по 7 пунктов своих ожида-
ний, что говорит о явном интересе к обучению. Ре-
зультаты контент-анализа сформулированных ожи-
даний приведены в табл. 3.

Ряд слушателей также указывали на цели симво-
лического характера («Корочка» для повышения 
статусности моего резюме»). В части организации 
обучения указывались: «практическая составляю-
щая курсов», «ролевые групповые занятия», «обмен 
опытом с коллегами из других организаций», «на-
глядные иллюстрации сложных ситуаций», «разбор 

реальных конфликтов», «опыт работы в команде» 
и др.

Обратная связь по окончании обучения показа-
ла: если входной уровень своих знаний подавляю-
щее большинство оценило на 1—5 баллов из 10, то 
«на выходе» отмечалось заметное приращение — на 
4—5 баллов. Организацию обучения оценили на 8—
10 баллов; работу кураторов — на 10; соответствие 
содержания программы своим рабочим задачам — 
на 8,5; структурированность и понятность инфор-
мации — на 9, наглядность презентаций — на 9,5; 
оптимальность соотношения теории и практики на 
8,6. Готовность порекомендовать программу соста-
вила 8,9 балла. Больше всего понравилось: «общение 
через игры», «множество практических знаний и на-
выков», «структурирование разрозненных знаний», 
«преподавательский состав, доступность общения 
с ними, подбор тем», «насыщенность курса». Среди 
направлений развития назывались: «курс для руко-
водителей частных клиник», «развитие личного 
бренда и бренда учреждения».

Эксперты об актуальных направлениях и формах 
обучения руководителей

Одна из серьёзнейших проблем для управлен-
цев — выгорание подчинённых, в связи с чем «очень 
важна подготовка руководителей как организаци-
онных психологов; для своих сотрудников они вы-
нуждены быть коучами — если хотят их сохранить 
и мотивировать». Но «пока имеет место недооцен-
ка этого направления». Ещё один вызов — смена 
поколений («приходят люди с другими ценностями, 
другим способом работы с информацией»), однако 
«руководители переносят на них приёмы, к кото-
рым привыкли сами и которые действенны для 
них». Ошибочно видеть в молодёжи «бездушных ин-
дивидуалистов, ориентированных исключительно 
на материальные стимулы». На самом деле, «у нее 
есть выраженная ценность получения удовольствия 
от работы, поэтому ещё большее значение имеет 
атмосфера, организационная культура: как к ним 
относятся, вовлекают ли их в процесс принятия 
решений и т. д.; они плохо переносят требования 
имитации деятельности», что важно учитывать, 
обучая управлению персоналом.

Сегодня в Москве потребность в обучении име-
ется у заместителей главных врачей, вынужденных 
перманентно решать оперативные задачи. Обучение 
навыкам принятия решений и выстраивания ком-
муникаций помогает им снизить риск выгорания. 
Что касается формата обучения, то базовая пере-
подготовка должна быть очной, дистанционно мож-
но проводить 30-минутные вебинары по конкрет-
ным прикладным вопросам (мнение экспертов под-
твердили руководители структурных подразделе-
ний МО: «дома тебя могут дёргать; на работе то-
же всегда найдёшь, чем себя занять»; «в дистанци-
онном формате информация воспринимается толь-
ко при сильной мотивации и хорошей дисциплине»). 
Новый эффективный формат — тьюторская под-
держка, когда преподаватель на рабочем месте обу-
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чающегося вместе с ним решает обсуждавшиеся на 
семинаре проблемы.

Заключение

Та б л и ц а  3
Ожидания слушателей перед началом обучения по программе «Управление медицинской организацией»

Источник: составлено авторами.
* К развитию личностных качеств можно отнести и те запросы, которые включены в разделы «Управление персоналом», «Разви-

тие коммуникативных компетенций» и «Деловые коммуникации».

№ Сфера интересов Примеры высказываний (запросов)
Количество 

подобных вы-
сказываний

1 Общий менеджмент «Понять структуру управления организацией»; «Обучение в написании бизнес-процессов», «Развитие на-
выков проектного управления», «Умение оценивать значимость процесса для отделения и для организа-
ции в целом», «Возможность научиться грамотно расставлять приоритеты» и др.

48

2 Стратегическое пла-
нирование

«Освоение навыков стратегии планирования», «Умение ставить стратегические задачи», «Понимание 
дальнейшего пути развития организации», «Навыки стратегического мышления» и др.

48

3. Общие экономиче-
ские знания

«Повышение уровня экономической и финансовой грамотности», «Понимание экономических процессов в 
МО», «Более чёткое понимание экономики МО как в бюджете, так и во внебюджетной деятельности», 
«Умение выделять экономические показатели эффективности работы отделения» и др.

34

4 Финансовый менедж-
мент

«Умение быстро считать объёмы медпомощи, лекарственных препаратов», «Просчитывать экономиче-
скую целесообразность по платным медицинским услугам, лечению иногородних в разных моделях, ОМС, 
ВМП, КСГ», «Навыки обоснования финансирования развития МО для дальнейшей рентабельности», 
«Опыт минимизации финансовых затрат» и др.

40

5 Госзакупки «Изучение системы государственных закупок» 2
6 Медицинская стати-

стика
«Получение базовых навыков по медицинской статистике» 5

7 Юридические знания «Понимание (обоснованность применения) тех или иных юридических актов в сфере организации здраво-
охранения», «Обучение юридическим аспектам (трудовое законодательство, административная ответ-
ственность, федеральные законы и др.)» и др.

27

8 Управление персона-
лом

«Понимание принципов управления большим и очень «разношёрстным» коллективом», «Знание секретов 
регулирования сложных конфликтов в коллективе», «Умение организовать работу в команде», «Умение 
сформировать горизонтальные связи среди коллег», «Обучение приёмам профилактики профессионально-
го выгорания», «Научиться делегировать полномочия, ответственность», «Навыки делегирования задач 
от ДЗМ и начальства сотрудникам МО», «Опыт продвижения инициатив внутри МО», «Умение управ-
лять KPI сотрудников», «Оценка качества работы подразделений со стороны потребителя», «Обучение 
способам проверки знаний специалиста в текущей работе и при приёме на работу» и др.

50

8 Развитие коммуника-
тивных навыков

«Совершенствование коммуникационных навыков на горизонтальном и вертикальном уровнях», «Нау-
читься «чувствовать», «понимать» персонал», «Умение регулировать ситуации с конфликтом интере-
сов» и др.

42

9 Организация труда «Навыки расчёта кадровых ресурсов и оптимизации расстановки кадров», «Умение обосновывать необ-
ходимое количество сотрудников», «Умение разделять зоны ответственности у сотрудников», «Навыки 
оптимизации рабочего времени сотрудников», «Навыки распределения ответственности и обязанно-
стей среди персонала», «Правильный расчёт стимулирующей премии сотрудникам», «Развитие продук-
тивных взаимоотношений между службами», «Понимание системы взаимодействия руководителей под-
разделений с руководством экономической службы» и др.

40

10 Деловые коммуника-
ции

«Умение выстраивать отношения с руководством», «Умение доносить стратегии развития до выше-
стоящего руководства», «Умение выходить из конфликта как с подчинёнными, так и с руководством», 
«Навыки коммуникации со сторонними организациями», «Умение заводить полезные связи и деловые зна-
комства» и др.

18

11 Научная деятельность «Умение организовать научную деятельность», «Навыки управления научной лабораторией» 3
12 Расширение профес-

сиональных контак-
тов (нетворкинг)

«Опыт общения с квалифицированными управленцами», «Продуктивный нетворкинг», «Общение с кол-
легами во внерабочей обстановке» и др.

18

13 Развитие собственных 
деловых качеств

«Навыки быстрого принятия решений», «Навыки эффективного планирования своего рабочего дня», «Со-
вершенствование навыков самоконтроля», «Улучшение навыков системного мышления», «Умение быстро 
оценивать ситуацию», «Возможность взглянуть на привычные вещи новым взглядом», «Новые знания, 
повышающие мою самооценку», «Умение применить полученные знания на практике», «Более широкое 
переосмысление взглядов на задачу руководителя», «Обучение навыкам мотивации к саморазвитию» 
и др.*

12

Таким образом, у управленческих кадров столич-
ного здравоохранения имеется выраженная уста-
новка на профессиональное развитие. Среди огра-
ничений — дефицит времени и сил в связи с боль-
шой рабочей нагрузкой, что говорит в пользу обуче-
ния с отрывом от работы либо коротких дистанци-
онных курсов по узкой проблематике. Имеется ши-
рокий спектр запросов и пожеланий к содержанию 
программ — от общего менеджмента до различных 
нюансов управления персоналом. Важным является 
и наращивание «социального капитала» в среде кол-
лег-управленцев.
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