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Изучена доступность оказания медицинской помощи пациентам с болезнями системы кровообращения в 
субъектах Дальнего Востока в соответствии с порядками оказания медицинской помощи и клиническими 
протоколами по профилям «кардиология», «функциональная диагностика» и «ультразвуковая диагностика». 
Выявлены проблемы укомплектования и региональные диспропорции обеспеченности врачами — специали-
стами медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь пациентам с болезнями системы кро-
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Введение
Анонсированный Министерством здравоохране-

ния Российской Федерации (МЗ РФ) рост объемов 
специализированной, в том числе высокотехноло-
гичной, медицинской помощи (ВПМ) и доступно-
сти медицинских технологий предполагает развитие 
ресурсной базы прежде всего на местах в субъектах 
и определяется планом мероприятий по развитию 
инфраструктуры здравоохранения РФ (приказ МЗ 
РФ от 29.12.2012 № 1706 «Об утверждении методи-
ческих рекомендаций по разработке органами ис-
полнительной власти субъектов Российской Феде-
рации планов мероприятий («дорожных карт») «Из-
менения в отраслях социальной сферы, направлен-
ные на повышение эффективности здравоохране-
ния в субъекте Российской Федерации») [1, 2]. Наи-
более уязвимой и сложно восполняемой частью ре-
сурсной базы в российском здравоохранении повсе-
местно остаются профессиональные и квалифици-
рованные кадры [3]. Особенно остро нехватка ка-
дрового состава ощущается на отдаленных от цен-
тральных регионов малонаселенных территориях
[4, 5]. И если рост высокотехнологичных методов 
оказания медицинской помощи выше определенно-
го МЗ РФ ежегодного плана косвенно указывает на 
повышение доступности ВМП на этапе ее непосред-
ственного оказания, то неоднозначные результаты 
анализа эпидемиологических показателей в субъек-
тах Дальнего Востока, в частности увеличение 
смертности от болезней системы кровообращения 
(БСК) за 5 лет с 2018 г. на 8,0% при снижении ее в 
РФ на 2,8%, снижение уровня первичной заболевае-
мости БСК в Магаданской области, Камчатском 
крае, Республике Саха (Якутия), высокие показате-
ли и рост смертности от БСК в социально значимой 
группе трудоспособного населения Дальневосточ-
ного федерального округа (ДФО) преимущественно 
в возрасте 30—44 лет (на 20,4% с 2018 по 2023 г.) 
предполагают недостаточный уровень ранней диа-
гностики БСК и обеспеченности населения доступ-
ной консультативно-диагностической медицин-
ской помощью на этапе, предшествующем оказанию 
ВМП (в том числе на догоспитальном) и после нее 
[2, 6—9].

Согласно ранее проведенным социологическим 
исследованиям среди врачей-организаторов здраво-
охранения ДФО, было установлено, что из 222 опро-
шенных 15,9% медицинских организаций Дальнего 
Востока не имеют в штате врачей-кардиологов, а 
34,0% уже имеющих нуждаются в специалистах дан-
ного профиля. Всего доля нуждающихся в специа-
листах кардиологического профиля составила 75,6% 
[10].

Успех в реализации предпринимаемых государ-
ством мер в сфере борьбы с БСК требует своевре-
менной корректировки мероприятий и принимае-
мых управленческих решений [11]. Проведение ре-
гулярного мониторинга и детального анализа меди-
ко-статистических данных обеспеченности квали-
фицированными врачами-специалистами является 

основой в решении кадровых проблем в региональ-
ном здравоохранении [3]. Представляется актуаль-
ным анализ обеспеченности и укомплектованности 
медицинских учреждений ДФО специалистами, 
оказывающими специализированную медицинскую 
помощь при БСК по профилям «кардиология», 
«функциональная диагностика», «ультразвуковая 
диагностика».

Цель исследования — изучить тенденции кадро-
вого обеспечения медицинских организаций в 
аспекте оказания консультативно-диагностической 
помощи населению Дальнего Востока при БСК.

Материалы и методы
Для изучения показателей кадрового обеспече-

ния были использованы формы федерального ста-
тистического наблюдения № 30 «Сведения о меди-
цинской организации» за 2015—2023 гг. по разде-
лам деятельности медицинских организаций, ока-
зывающих помощь в стационарных и амбулаторных 
условиях. Изучали показатели обеспеченности, 
укомплектованности и коэффициенты совмести-
тельства медицинских организаций врачами-специ-
алистами по профилям «врач-кардиолог», «врач 
функциональной диагностики» и «врач ультразву-
ковой диагностики» в субъектах Дальнего Востока. 
Рассчитаны темпы роста и цепного прироста пока-
зателей, оценена их динамика.

Обработка статистических данных проведена на 
базе софта Microsoft Excel 2016. Применяли стати-
стический и аналитический методы исследования.

Результаты исследования

Та б л и ц а  1
Обеспеченность и укомплектованность врачами-кардиологами 

(число специалистов на 10 тыс. взрослого населения)

Регион

Обеспе-
чен-

ность 
врачами-
кардио-
логами

Уком-
плекто-

ванность 
врачами-
кардио-
логами

В том чис-
ле в амбу-
латорно-
поликли-
ническом 

звене

Коэффици-
ент совме-

стительства 
врачей-кар-

диологов

В том чис-
ле в амбу-
латорно-
поликли-
ническом 

звене

РФ, 2015 г. 0,9 89,3 83,7 1,3 1,2
РФ, 2023 г. 1,06 88,2 89,8 1,2 1,2
ДФО, 2015 г. 0,66 88,4 80,9 1,5 1,3
ДФО, 2023 г. 1,00 85,2 83,4 1,3 1,2

В период наблюдения с 2015 по 2023 г. обеспе-
ченность врачами-кардиологами в РФ выросла на 
17,8%, в ДФО рост показателя составил 51,5% в ус-
ловиях более низкой обеспеченности в 2015 г., одна-
ко к 2023 г. не достиг уровня общероссийского по-
казателя (табл. 1). Укомплектованность врачами-
кардиологами в тот же период в РФ снизилась на 
1,1%, а в ДФО в условиях исходно более низкой 
укомплектованности отмечена более выраженная 
отрицательная динамика (на 2,9%). При этом уком-
плектованность кадрами в амбулаторно-поликли-
ническом звене выросла за тот же период: в РФ на 
6,1%, в ДФО — на 2,5% на фоне снижения коэффи-
циента совместительства в РФ в целом на 7,7%, в 
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ДФО — на 13,3% без существенной динамики в ам-
булаторно-поликлиническом звене.

Рост обеспеченности врачами-кардиологами с 
2015 г. происходил во всех субъектах ДФО, однако в 
2021 г. отмечено снижение показателя, за исключе-
нием Республики Саха (Якутия), Магаданской и Са-
халинской областей (табл. 2). При этом к 2023 г. со-
храняются и выраженные различия показателя по 
субъектам: от 0,26 в Еврейской автономной области 
(ЕАО) до 1,82 специалиста на 10 тыс. взрослого на-
селения в Республике Саха (Якутия) — в 7 раз.

Динамика цепного темпа при-
роста также существенно разнит-
ся между субъектами с макси-
мальными отклонениями в Кам-
чатском крае, Магаданской обла-
сти, Чукотском автономном 
округе (ЧАО) и показывает не-
равномерную динамику в перио-
ды наблюдения в ДФО по сравне-
нию с относительно плавным ро-
стом показателя в РФ (рис. 1).

Укомплектованность врача-
ми-кардиологами в большинстве 
субъектов ДФО к 2023 г. была 
ниже общероссийского показате-
ля, исключая данные по Респу-
бликам Саха (Якутия) и Бурятия, 
Амурской области и ЧАО. При 
этом с 2015 г. 7 из 11 субъектов 
ДФО демонстрировали отрица-
тельный прирост показателя, бо-
лее выраженный, чем в целом по 
региону, а 8 из 11 — более выра-
женный, чем в РФ. Рост отмечен 
в ЧАО, Забайкальском крае, Рес-
публике Бурятия (табл. 3).

Рис. 2 демонстрирует выра-
женные диспропорции в погодо-
вых темпах. прироста укомплек-
тованности врачами-кардиолога-
ми в ЕАО, Камчатском крае, Ма-
гаданской области, ЧАО, вклю-
чая периоды снижения (отрица-
тельного прироста) уровня уком-

плектованности кадрами. Наиболее выраженные 
изменения в период наблюдения показывает дина-
мика укомплектованности в ЕАО.

Еще более выраженные диспропорции отмеча-
ются в цепных темпах прироста укомплектованно-
сти врачами-кардиологами в амбулаторно-поликли-
ническом звене региона с периодами снижения (от-
рицательного прироста) уровня укомплектованно-
сти кадрами: в ЕАО, Камчатском крае, Магаданской 
области, ЧАО, а также в Забайкальском крае, Рес-
публике Бурятия и Амурской области (рис. 3). Наи-

Рис. 1. Цепной темп прироста обеспеченности врачами-кардиологами в РФ и субъектах 
ДФО, 2015—2023 гг. (в %).

Та б л и ц а  2
Обеспеченность врачами-кардиологами в РФ и субъектах Дальнего Востока в 2015—2023 гг. (число специалистов на 10 тыс. взрослого 

населения)

Субъект 2015 г. 2016 г. 2017 г. 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г. 2023 г. Темп роста, %

Республика Бурятия 0,57 0,57 0,58 0,62 0,70 0,73 0,64 0,69 1 117,5
Республика Саха (Якутия) 1,27 1,29 1,31 1,39 1,54 1,57 1,68 1,68 1,82 143,3
Забайкальский край 0,65 0,63 0,67 0,67 0,69 0,62 0,61 0,69 0,74 113,8
Камчатский край 0,57 0,66 0,71 0,76 0,73 0,56 0,48 0,84 0,88 154,4
Приморский край 0,60 0,63 0,59 0,61 0,62 0,62 0,61 0,62 0,68 113,3
Хабаровский край 0,91 0,91 0,93 0,98 1,05 1,14 1,10 1,05 1,03 113,2
Амурская область 1,27 1,30 1,24 1,35 1,36 1,31 1,20 1,28 1,36 107,1
Магаданская область 0,60 0,69 0,70 0,81 0,82 0,92 1,02 1,12 1,22 203,3
Сахалинская область 0,96 1,09 1,07 1,12 1,23 1,14 1,20 1,38 1,42 147,9
ЕАО 0,16 0,24 0,32 0,25 0,25 0,17 0,17 0,26 0,26 162,5
ЧАО 0,54 0,55 0,84 1,12 1,10 1,41 1,11 0,83 0,83 153,7
ДФО 0,66 0,69 0,90 0,88 0,92 0,92 0,91 0,96 1,00 151,5
РФ 0,90 0,92 0,94 0,96 0,99 0,99 1,00 1,03 1,06 117,8



The problems of social hygiene, public health and history of medicine. 2025; 33(6) 
DOI: http://dx.doi.org/10.32687/0869-866X-2025-33-6-1439-1445

Education and Personnel


1442

более выраженные изменения в период наблюдения 
в динамике показателя укомплектованности в амбу-
латорно-поликлиническом звене отмечены в ЕАО, а 
также в Республике Бурятия и Забайкальском крае.

К 2023 г. коэффициент совместительства врачей-
кардиологов в ДФО имел положительную динамику 
(снизился) в большинстве субъектов, исключая 
ЧАО, в Республике Бурятия и ЕАО — остался без 
изменений с 2015 г. Однако среди специалистов ам-
булаторно-поликлинического звена коэффициент 
совместительства вырос в Сахалинской области, 
Республике Бурятия и ЧАО. Данные различия меж-
ду субъектами ДФО не повлияли радикально на об-
щую динамику показателей в регионе в связи с бо-
лее выраженной положительной динамикой в дру-
гих субъектах (наиболее показательно — в Магадан-

ской области, где отмечено снижение коэффициен-
та совместительства на 53,9%, в том числе в амбула-
торно-поликлиническом звене — на 33,3%).

Анализ обеспеченности врачами ультразвуковой 
диагностики населения Дальнего Востока и ее дина-
мика указывают на более высокий показатель обес-
печенности на 10 тыс. жителей в 2015 г. по сравне-
нию с общероссийскими данными (1,16:1) с сохра-
няющимся соотношением и динамикой к 2023 г. 
(1,13:1). В каждом из субъектов также наблюдался 
положительный темп прироста специалистов уль-
тразвуковой диагностики, за исключением Амур-
ской области. Однако к 2023 г. сохранялись выра-
женные различия по субъектам в подушевой обес-
печенности жителей региона врачами данной 
специальности: от 0,69 на 10 тыс. жителей в ЕАО до 

2,08 в Сахалинской области, т. е. 
более чем в 3,0 раза (табл. 5).

Анализ обеспеченности вра-
чами функциональной диагно-
стики и ее динамика указывают 
на сходный уровень обеспечен-
ности на 10 тыс. жителей в 
2015 г. по сравнению с общерос-
сийскими данными (0,96:1) с не-
сколько более интенсивной ди-
намикой к 2023 г. (1,09:1). Темп 
прироста специалистов в каждом 
из субъектов при этом носил 
крайне диспропорциональный 
характер: от +96,6% в Сахалин-
ской области до −4,4% в Респуб-
лике Бурятия, а в подушевой 
обеспеченности на 10 тыс. жите-
лей региона максимально (в 2,3 
раза) различались показатели 
Амурской области (1,08) и ЕАО 
(0,48; табл. 5).

На рис. 4 и 5 представлены 
диспропорции в цепных темпах 

Та б л и ц а  3
Укомплектованность врачами-кардиологами в РФ и субъектах 

Дальнего Востока, 2015—2023 гг. (в %)

Субъект

Укомплектованность 
врачами-кардиологами

В том числе в амбула-
торно-поликлиниче-

ском звене

2015 г. 2023 г. темп ро-
ста, % 2015 г. 2023 г. темп ро-

ста, %

Хабаровский край 85,5 82,4 96,3 77,0 79,5 103,2
Сахалинская область 89,9 82,6 91,9 87,0 73,7 84,7
ЕАО 88,4 66,1 82,0 73,7 100,0 135,7
Республика Саха 
(Якутия) 97,3 93,0 95,5 95,2 85,7 89,9
Магаданская область 100,0 82,3 82,3 100,0 87,0 87,0
Камчатский край 91,3 74,6 81,7 83,6 66,2 79,1
Республика Бурятия 82,6 91,4 110,6 66,1 95,5 144,4
Забайкальский край 75,3 86,3 114,6 53,3 92,7 173,7
Приморский край 80,2 79,1 98,6 70,0 75,0 107,1
Амурская область 93,1 88,6 95,1 84,6 98,3 116,2
ЧАО 80,0 90,5 113,1 66,7 83,3 125,0
ДФО 88,4 85,2 96,4 80,9 83,4 103,2
РФ 89,3 88,2 98,7 83,7 89,8 107,3

Рис. 2. Цепной темп прироста укомплектованности врачами-кардиологами в РФ и субъ-
ектах ДФО, 2015—2023 гг. (в %).

Та б л и ц а  4
Коэффициент совместительства врачей-кардиологов в РФ 

и субъектах Дальнего Востока, 2015—2023 гг.

Субъект

Коэффициент совме-
стительства врачей кар-

диологов

В том числе в амбула-
торно-поликлиниче-

ском звене

2015 г. 2023 г. темп ро-
ста, % 2015 г. 2023 г. темп ро-

ста, %

Хабаровский край 1,5 1,3 86,0 1,4 1,1 76,1
Сахалинская область 1,6 1,4 83,0 1,1 1,2 109,0
ЕАО 4,8 4,8 101,8 3,5 2,5 71,4
Республика Саха 
(Якутия) 1,2 1,1 90,1 1,2 1,2 95,2
Магаданская область 2,7 1,3 46,1 1,9 1,3 66,7
Камчатский край 1,7 1,1 67,8 1,3 1,1 84,1
Республика. Бурятия 1,5 1,5 100,3 1,5 1,6 108,4
Забайкальский край 1,4 1,2 90,6 1,3 1,3 102,7
Приморский край 1,6 1,2 75,6 1,4 1,2 84,4
Амурская область 1,5 1,3 85,7 1,2 1,1 95,2
ЧАО 1,0 1,6 158,3 1,0 1,3 125,0
ДФО 1,5 1,3 84,0 1,3 1,2 92,5
РФ 1,3 1,2 93,7 1,2 1,2 93,5



Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2025; 33(6)
DOI: http://dx.doi.org/10.32687/0869-866X-2025-33-6-1439-1445
Образование и кадры

1443

прироста укомплектованности 
врачами ультразвуковой диагно-
стики (максимально в ЕАО, Ма-
гаданской области, ЧАО) и функ-
циональной диагностики (макси-
мально в ЕАО, ЧАО, Камчатском 
крае) с периодами отрицательно-
го прироста уровня укомплекто-
ванности кадрами в ДФО при от-
носительно стабильной динами-
ке в РФ в целом.

Обсуждение
Реализуемый в стране в насто-

ящее время федеральный проект 
«Обеспечение медицинских орга-
низаций системы здравоохране-
ния квалифицированными ка-
драми» направлен на устранение 
проблемы дефицита кадров в 
системе здравоохранения [3].

Снижение укомплектованно-
сти врачами-кардиологами ста-
ционаров медицинских органи-
заций ДФО на 2,9% при росте ее 
в амбулаторно-поликлиниче-
ском звене, а также рост обеспе-
ченности с 2015 по 2023 г. врача-
ми-кардиологами (на 51,5%), вра-
чами функциональной диагно-
стики (на 18,0%), врачами уль-
тразвуковой диагностики (на 
15,7%) становится результатом 
не увеличения количества ка-
дров, а в большей степени сниже-
ния общей численности населе-
ния в Дальневосточном регионе, 
а также коэффициента совмести-
тельства среди специалистов кар-
диологов (см. табл. 1). Среднего-
довая численность населения, по 
данным Росстата, в 2015 г. соста-
вила 146 963,2 тыс. в РФ и в 

Рис. 3. Цепной темп прироста укомплектованности врачами-кардиологами в амбула-
торно-поликлиническом звене в РФ и субъектах ДФО, 2015—2023 гг. (в %).

Та б л и ц а  5
Обеспеченность врачами функциональной и ультразвуковой диагностики в субъектах Дальнего Востока (число специалистов 

на 10 тыс. населения)

Субъект
Функциональная диагностика Ультразвуковая диагностика

2015 г. 2019 г. 2021 г. 2023 г. темп роста,% 2015 г. 2019 г. 2021 г. 2023 г. темп роста,%

Республика Бурятия 0,56 0,57 0,58 0,54 95,6 0,82 0,99 1,02 1,09 132,3
Республика Саха (Якутия) 0,74 0,83 0,81 0,79 106,6 1,46 1,77 1,75 1,93 132,1
Забайкальский край 0,93 0,95 0,89 0,91 98,0 0,98 1,00 0,99 0,98 99,6
Камчатский край 0,60 0,57 0,72 0,62 103,6 0,73 1,05 1,06 1,25 171,2
Приморский край 0,54 0,58 0,61 0,71 130,2 0,82 0,99 0,96 0,98 118,9
Хабаровский край 0,70 0,76 0,79 0,74 105,5 1,21 1,30 1,38 1,33 110,3
Амурская область 0,94 1,14 1,09 1,08 114,5 1,84 1,94 1,82 1,80 98,0
Магаданская область 0,55 0,58 0,52 0,52 96,0 0,82 1,23 1,40 1,72 210,3
Сахалинская область 0,53 0,72 0,94 1,05 196,6 1,17 1,73 1,93 2,08 177,5
ЕАО 0,30 0,45 0,27 0,48 159,5 0,60 0,65 0,74 0,69 113,9
ЧАО 0,40 0,62 0,42 0,62 156,6 0,40 0,82 0,83 1,04 261,1
РФ 0,68 0,70 0,69 0,71 105,8 0,99 1,12 1,14 1,18 119,4
ДФО 0,65 0,74 0,76 0,77 118,0 1,15 1,27 1,28 1,33 115,7

Рис. 4. Цепной темп прироста укомплектованности врачами ультразвуковой диагности-
ки в РФ и субъектах ДФО в 2015—2023 гг. (в %).
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8214,5 тыс. ДФО, в 2023 г. — 146 299,1 тыс. в РФ и 
7885,1 тыс. в ДФО [12], а общее количество штатов 
кардиологов в ДФО с 2019 по 2023 г. практически не 
изменилось (323,6 и 325 при занятых 82,61 и 85,2% 
соответственно).

В итоге сохраняется дисбаланс обеспеченности 
врачами-кардиологами медицинских организаций 
субъектов ДФО. При сравнительно удовлетвори-
тельной обеспеченности врачами-кардиологами ам-
булаторно-поликлинического звена в регионе (2,4 
на 100 тыс. населения) большинство поликлиник 
ДФО не имели ставки кардиолога (55,7% в 2021 г., 
56,2% в 2022 г.). Это худшие показатели региона по 
сравнению с Центральным, Уральским и Сибир-
ским федеральными округами [13].

Несмотря на повышенное внимание к проблеме 
кадров в системе здравоохранения, обеспеченность 
населения ДФО врачебными кадрами при оказании 
консультативно-диагностической помощи при бо-
лезнях системы кровообращения в последние годы 
имеет незначительную положительную динамику.

Коэффициент совместительства среди врачей-
кардиологов имеет тенденцию к снижению, но оста-
ется более высоким в стационарах ДФО. Обеспечен-
ность кадрами на 10 тыс. населения в целом в регио-
не выросла, однако на фоне ухудшения медико-де-
мографической обстановки в регионах требуется 
поиск новых организационных решений. Модерни-
зация системы первичной медико-санитарной по-
мощи привела к росту обеспеченности врачами-те-
рапевтами (терапевты участковые, врачи общей 
практики) на 33,6% за 5 лет к 2023 г. с повышением 
уровня занятости ставок на 8,6% при практически 
неизменных штатах врачей-кардиологов с незначи-
тельным ростом показателя укомплектованности в 
медицинских организациях ДФО. При этом очевид-
но, что избыточная интенсификация труда врачей-
специалистов приводит к снижению качества ока-

зываемой медицинской помощи, 
физическому и эмоциональному 
перенапряжению, профессио-
нальному выгоранию медицин-
ских работников.

Анализ динамики показателей 
кадрового обеспечения по про-
филям «кардиология», «функци-
ональная диагностика», «ульт-
развуковая диагностика» в меди-
цинских организациях субъектов 
Дальнего Востока выявил нерав-
номерность и недостаточную 
укомплектованность врачами-
специалистами в стационарном 
и амбулаторно-поликлиниче-
ском звене при оказании меди-
цинской помощи пациентам с 
БСК, что, бесспорно, отражается 
на ранней диагностике и своев-
ременном лечении в специализи-
рованных медицинских органи-
зациях.

Динамика укомплектованности должностей фи-
зическими лицами имеет незначительную положи-
тельную тенденцию: укомплектованность врачеб-
ными кадрами в субъектах РФ и ДФО с 2019 г. по-
вышается преимущественно в амбулаторно-поли-
клиническом звене, однако остается в целом ниже 
показателей 2015 г. Показатели обеспеченности ме-
дицинскими кадрами значительно различаются в 
субъектах ДФО.

Тенденции кадрового обеспечения медицинских 
организаций Дальнего Востока указывают на необ-
ходимость изучать и выявлять факторы, влияющие 
на подготовку и равномерное распределение вра-
чей-специалистов в медицинские организации, их 
закрепление, с решением комплекса медико-соци-
альных условий на федеральном, региональном и 
муниципальном уровнях законодательной и испол-
нительной власти.

Заключение
Проведенное исследование демонстрирует необ-

ходимость разработки дополнительных мер по со-
вершенствованию мероприятий в системе управле-
ния кадровыми ресурсами с учетом перераспределе-
ния объемов медицинской помощи населению при 
БСК внутри регионов и между ними, формируя но-
вые маршруты и новые организационно-правовые 
взаимоотношения между медицинскими организа-
циями регионов. Результатом данных мероприятий 
должно стать равномерное обеспечение квалифици-
рованными кадрами, способными решать задачи 
повышения доступности и качества оказания 
специализированной медицинской помощи, в том 
числе высокотехнологичной, населению, прожива-
ющему на труднодоступных территориях Дальнего 
Востока.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Авторы заявляют об отсутствии конфликта интересов.

Рис. 5. Цепной темп прироста укомплектованности врачам функциональной диагности-
ки в РФ и субъектах ДФО, 2015—2023 гг. (в %).
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