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В условиях перманентного ухудшения уровня и качества окружающей среды 

значительно выросла актуальность и сложность проблемы охраны здоровья. Здоро-
вье отдельного человека и общества в целом рассматривается не только как меди-
цинская, но и как социально-экономическая категория, оказывающая непосредст-
венное влияние на эффективность труда во всех сферах жизнедеятельности. 
Здравоохранение согласно закону Республики Беларусь «О здравоохранении» –  
это отрасль деятельности государства, целью которой являются организация и обес-
печение доступного медицинского обслуживания населения [1]. Представляется, что 
в данное определение можно было бы добавить к доступности еще и высокий уро-
вень качества оказываемых медицинских услуг. 

В системе здравоохранения возрастает роль менеджмента, имеющего свои спе-
цифические черты: в роли менеджеров выступают врачи с полученным медицин-
ским образованием, но без получения профессиональных знаний по менеджменту. 
Специфическими функциями менеджмента, в отличие от иных сфер хозяйственной 
деятельности, выступают: организация профилактических мер, технической базы 
для диагностики заболеваний, экологического контроля, соответствия фармацевти-
ческих средств и медицинской техники международным стандартам, контроль за со-
блюдением врачебной этики, реализации политики государства по поддержкирож-
даемости. 

Менеджмент в здравоохранении предполагает два подхода: тактический и стра-
тегический. Спецификой тактической стратегии менеджмента государственных уч-
реждений в здравоохранении является сохранение и увеличение физической состав-
ляющей человеческого капитала, а не получение максимума экономической выгоды 
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и не минимизация затрат. Долгосрочной целью системы здравоохранения Беларуси 
является поддержание здорового образа жизни, высокого спроса на собственное здо-
ровье, вместе с тем долгосрочной целью частных учреждений здравоохранения яв-
ляется все же получение максимума прибыли, и система менеджмента в данном слу-
чае организована с учетом этой цели. 

Систему здравоохранения Республики Беларусь представляют два сектора – го-
сударственный и частный. Исходя из политики трансформации экономики на пути 
социально ориентированного государства базой реализации основной стратегии сис-
темы здравоохранения Республики является государственный сектор, что подчерки-
вается в постановлениях Совета министров (правительства) [2]. Однако частный сек-
тор расширяется также на базе государственных медицинских учреждений, 
увеличивается объем платных медицинских услуг. 

Частная система здравоохранения представлена организациями здравоохране-
ния, медицинскими учреждениями образования и научно-исследовательскими орга-
низациями, создаваемыми физическими и негосударственными юридическими ли-
цами. Так, за 2020 г. было оказано медицинских платных услуг населению в размере 
857,2 млн руб. [3], что составляет 12,5 % от средств консолидированного бюджета на 
финансирование всей системы здравоохранения. Объем платных услуг населению 
растет (так, в 2023 г. в % к предыдущему году составил 105,6). 

Тактической целью менеджмента в системе здравоохранения в Республике Бе-
ларусь является обеспечение доступности медицинского обслуживания для населе-
ния. Однако для государственного и частного секторов здравоохранения результа-
тивность достижения тактических целей менеджмента следует, на наш взгляд, 
оценивать разными показателями, кроме одного - улучшения показателя (или груп-
пы показателей) здоровья граждан. В частном секторе системы здравоохранения яв-
но нецелесообразно использовать в качестве показателя объем оказанных медицин-
ских услуг населению, поскольку в этом случае возникают две негативных 
мотивации в менеджменте: стремление повысить тарифы за медицинские услуги  
и ориентация систем лечения на многократные платные походы клиентов к врачам. 
Не устраняет проблему и объем медицинских услуг в расчете на 1 врача в качестве 
показателя эффективного менеджмента. На наш взгляд, более точную картину опти-
мизации медицинского обслуживания в частных учреждениях и достижения цели 
доступности медицины будет играть соотношение объема оказанных медицинских 
услуг к фонду заработной платы медучреждения. В этом случае, во-первых, нивели-
руется влияние роста цен, во-вторых, соблюдается социально значимый паритет  
между темпами роста объема выручки по платным медуслугам и темпами роста за-
работных плат медперсонала. Так удельный вес объема оказания платных медицин-
ских услуг к фонду заработной платы составляет в 2019 г. 10,4, а в 2020 г. 8,17 [3].  
В группе организационных проблем менеджмента в системе здравоохранения необ-
ходимо выделить первоочередное целевое развитие амбулаторно-поликлинического 
звена, достижение укомплектованности кадрами, рационального использования ко-
ечного фонда при акценте на развитие стационар-замещающих технологий, профи-
лактики и предупреждения заболеваний. Сложившаяся система здравоохранения, 
функционирующая по затратному принципу, недостаточно адаптирована к работе  
в новых условиях. Мы согласны с официальной точкой зрения Минздрава, что  
«несовершенна организационная модель медицинской помощи, обусловленная дей-
ствующей системой финансирования и управления» [4]. Несмотря на принятые меры 
по оптимизации институциональной структуры здравоохранения, она по-прежнему 
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базируется на дорогостоящей стационарной помощи в ущерб более экономичной 
амбулаторной [4]. Проблемой развития системы здравоохранения страны является 
слабо конкурентный уровень развития медицинской промышленности. Высокие це-
ны на фармацевтическую продукцию, несмотря на их регулирование законодатель-
ством, приводят к тому, что не все слои населения могут себе позволить нужные ле-
карства. Также еще одной немаловажной проблемой является дефицит медицинских 
кадров. При этом Республика Беларусь располагает квалифицированными медицин-
скими кадрами, из-за чего есть возможность попасть в международную систему раз-
деления труда в сфере здравоохранения. За прошедшие годы произошли значитель-
ные изменения в системе здравоохранения. Процессы изменения проходили  
в соответствии с общими принципами социально-политической модели общества, 
экономическими возможностями государства и населения, с учетом состояния здра-
воохранения на момент реформ, но их пока недостаточно для социальной мотивации 
персонала государственных и частных медицинских учреждений. Представляется, 
что в первую очередь, следовало бы для интенсификации позитивных процессов, 
происходящих в сфере здравоохранения, оптимизации медицинской системы Бела-
руси в целом, разработать пакет нормативно-правовых актов, в первую очередь, спе-
циального закона «О здравоохранении», соответствующего духу времени, где дол-
жен быть учтен баланс интересов общества, государства и граждан Беларуси. 
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