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Резюме
Цель исследования. Изучить мнение руководителей организаций здравоохранения (ОЗ) Гомельской области 
о специфике функционирования амбулаторных и стационарных ОЗ региона в условиях третьей волны рас-
пространения коронавирусной инфекции COVID-19, влиянии сложившейся ситуации на оказание медицинской 
помощи населению. 
Материалы и методы. Проведено анкетирование 96 руководителей амбулаторных и стационарных ОЗ, вы-
явлены особенности работы в условиях роста заболеваемости COVID-19 и связанные с этим трудности.  
Результаты. Подавляющее большинство опрошенных руководителей амбулаторных ОЗ (77,3 %) убеждены, 
что профессиональная квалификация медицинского персонала в их учреждениях полностью соответствует тре-
бованиям работы с пациентами с COVID-19, тогда как разделяющих такое убеждение среди руководителей ста-
ционарных ОЗ — менее половины (46,7 %). Однако при такой высокой оценке кадрового состава руководители 
амбулаторных ОЗ испытывают настоящий кадровый голод: только 10,6 % из них ответили, что не испытывают 
трудностей с кадровым обеспечением работы в условиях пандемии COVID-19, среди руководителей стацио-
нарных ОЗ таковых 56,7 %.  Вероятно, поэтому руководители амбулаторного звена здравоохранения в полтора 
раза чаще отмечали существенное увеличение продолжительности и напряженности труда медработников во 
время пандемии, чем их коллеги из стационарных учреждений (62,1 и 40 % соответственно). А вот мнение 
о морально-психологическом климате в коллективах практически совпадает в обеих группах руководителей:  
ухудшение в амбулаторных организациях здравоохранения отмечено в 47 % случаев, стабильность в стацио-
нарных — в 53,3 % случаев. Также в обеих группах руководители ОЗ удовлетворены нормативной документа-
цией, регламентирующей оказание медицинской помощи в условиях пандемии COVID-19 (руководители стаци-
онарных ОЗ — 7,63 ± 1,35 балла, руководители амбулаторных ОЗ — 7,18 ± 1,92 балла из 10 возможных). 
Заключение. Борьба с коронавирусом стала серьезным испытанием для системы здравоохранения Республики 
Беларусь. Проведенный опрос выявил проблемные вопросы, возникшие в ходе профессиональной деятельно-
сти руководителей стационарных и амбулаторных ОЗ. По мнению респондентов, в период пандемии COVID-19 
произошло значительное увеличение продолжительности и напряженности труда. Отмечаются также трудности, 
возникающие при проведении диагностики, недостатки во взаимодействии медицинских работников и т. д.
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Abstract
Objective. To study the opinion of the managers of healthcare organizations (HOs) of the Gomel region on the specifics 
of the functioning of outpatient and inpatient HOs in the region in the context of the third wave of COVID-19 spread, the 
impact of the current situation on the delivery of health care to the population.
Materials and methods. A survey of 96 managers of outpatient and inpatient HOs was conducted, the features of the 
work in the context of an increased COVID-19 incidence rate and associated difficulties were identified.
Results. The vast majority of the surveyed managers of outpatient HOs (77.3%) are convinced that the professional 
qualifications of medical personnel in their institutions fully meet the requirements for the work with COVID-19 patients, 
while this belief is shared by less than half (46.7%) of the managers of inpatient ones. However, with such a high 
assessment of the staffing, the managers of outpatient HOs are experiencing a real shortage of personnel: only 10.6% 
of them responded that they had not experienced difficulties with staffing during their work in the conditions of the 
COVID-19 pandemic, and 56.7% of the managers of inpatient HOs responded the same. This is probably why outpatient 
health care tier managers one and a half times more often noted a significant increase in the duration and intensity 
of the work of medical personnel during the pandemic than their colleagues from inpatient institutions (62.1 and 40%, 
respectively). But the opinion about the moral and psychological climate in teams practically coincides in both groups of 
the managers: deterioration in outpatient HOs was noted in 47% of cases, stability in inpatient ones - in 53.3% of cases.
Also, in both the groups, the managers of HOs were satisfied with the normative documentation regulating the delivery 
of health care in the conditions of the COVID-19 pandemic (managers of outpatient HOs - 7.63 ± 1.35 points, managers 
of outpatient ones - 7.18 ± 1.92 out of maximum 10 points).
Conclusion. The fight against the coronavirus has become a serious test for the healthcare system of the Republic of 
Belarus. The performed survey has revealed problematic issues that arose in the course of the professional activities 
of the managers of inpatient and outpatient HOs. According to the respondents, during the COVID-19 pandemic, there 
was a significant increase in the duration and intensity of work. There were also difficulties related to carrying out the 
diagnostics, shortcomings in the interaction of medical personnel, etc.
Keywords: inpatient healthcare organizations, outpatient healthcare organizations, coronavirus, pandemic, COVID-19
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Введение
Здоровье человека как социально-эко-

номическая категория является важнейшим 
элементом национального богатства. Это за-
декларировано положениями международных 
законодательных документов, которыми Все-
мирная организация здравоохранения (ВОЗ) 
путем создания и реализации гибкой политики 
ориентирует страны на конкретные действия в 
ответ на новые вызовы и угрозы общественному 
здоровью. К последним следует отнести новую 
коронавирусную инфекцию COVID-19. В услови-
ях пандемии важной теоретически и практиче-

ски ориентированной медико-социальной про-
блемой, которую должны решать государство и 
общество, является организация медицинской 
помощи в амбулаторных и стационарных органи-
зациях здравоохранения (ОЗ) [1, 2, 3].

В настоящее время в связи с широким рас-
пространением COVID-19 и необходимостью 
проведения противоэпидемических мероприя-
тий медицинская наука должна интегрировать 
все усилия, чтобы, с одной стороны, разработать 
основу для борьбы на глобальном уровне с рас-
пространением инфекции, а с другой — на инди-
видуальном уровне способствовать повышению 

https://context.reverso.net/%D0%BF%D0%B5%D1%80%D0%B5%D0%B2%D0%BE%D0%B4/%D0%B0%D0%BD%D0%B3%D0%BB%D0%B8%D0%B9%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9-%D1%80%D1%83%D1%81%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9/carrying+out+the+diagnostics
https://context.reverso.net/%D0%BF%D0%B5%D1%80%D0%B5%D0%B2%D0%BE%D0%B4/%D0%B0%D0%BD%D0%B3%D0%BB%D0%B8%D0%B9%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9-%D1%80%D1%83%D1%81%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9/carrying+out+the+diagnostics
https://doi.org/10.51523/2708-6011.2022-19-2-13
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адаптационного потенциала и иммунного ответа 
организма для защиты от COVID-19 [4, 5].

В целях совершенствования оказания пла-
новой медицинской помощи населению в период 
подъема инфекции COVID-19 11 января 2022 г. 
был подписан приказ Министерства здравоохра-
нения Республики Беларусь № 20, утвердивший 
рекомендации (временные) об организации ока-
зания медицинской помощи пациентам с инфек-
цией COVID-19. На основании этого документа 
руководителям ОЗ совместно с заведующими 
структурных подразделений предписано орга-
низовать системную работу по информирова-
нию работников о рисках новой коронавирусной 
инфекции COVID-19, мерах индивидуальной 
профилактики, необходимости своевременного 
обращения за медицинской помощью при появ-
лении первых симптомов ОРВИ [6].

В Гомельской области, по данным пере-
писи населения Республики Беларусь 2019 г., 
проживают 1 338 512 человек, городское насе-
ление составляет 1 062 952 человек, сельское —  
325 560 [7]. Соответственно, риск заболеть 
COVID-19 даже в условиях самоизоляции и огра-
ниченного передвижения у городского населения 
достаточно высок. В связи с этим перед руково-
дителями амбулаторных и стационарных ОЗ 
стоит важная задача по предотвращению рас-
пространения инфекции в стенах медицинских 
учреждений [8, 9, 10].

Цель исследования
Изучить мнение руководителей организаций 

здравоохранения Гомельской области о совре-
менном состоянии и особенностях оказания ме-
дицинской помощи населению в амбулаторных и 
стационарных учреждениях с учетом специфики 
работы в условиях распространения коронави-
русной инфекции COVID-19.

Материалы и методы
Проанализированы результаты социологи-

ческого опроса 96 руководителей ОЗ Гомельской 
области. В первую группу вошли руководители 
стационарных ОЗ (n = 30; мужчин — 19, жен-
щин — 11), во вторую — руководители амбула-
торных ОЗ (n = 66; мужчин — 22, женщин — 44). 
Средний возраст в первой группе составлял 
 44,9 ± 9,63 года, стаж работы — 21,34 ± 9,7 года, 
во второй группе — 40,5 ± 10,48 года  
и 15,31 ± 10 лет соответственно. 

В первой группе 12 респондентов (40 %) ра-
ботают в городских ОЗ, 12 (40 %) — в районных 
и 6 (20 %) — в областных, главными врачами 
являются 9 респондентов (30 %), 17 респон-
дентов (56,7 %) — заместители главного врача,  
4 (13,3 %) — заведующие филиалом. Во вто-

рой группе 44 респондента (66,7 %) работа-
ют в городских ОЗ, 19 (28,8 %) — в районных  
и 3 (4,5 %) — в областных, являются главными 
врачами 12 респондентов (18,2 %), 42 респон-
дента (63,6 %) — заведующие отделениями,  
12 (18,2 %) — заместители главного врача.

Результаты и обсуждение
Абсолютное большинство руководите-

лей стационарных (63,3 %) и амбулаторных  
ОЗ (71,2 %) работало в ОЗ с частичным пере-
профилированием для лечения пациентов с 
COVID-19. В стационарных ОЗ на момент опроса 
чаще всего проходили лечение более 300 паци-
ентов единовременно (60 %), более чем треть 
руководителей амбулаторных ОЗ (36,4 %) отме-
чают значительное увеличение количества посе-
щений поликлиники в период проведения опроса. 

Большая часть респондентов из первой 
группы (63,3 %) работали в стационарных ОЗ 
с частичным перепрофилированием для ле-
чения пациентов с COVID-19, 6 (20 %) респон-
дентов — в полностью перепрофилированных 
ОЗ и 5 респондентов (16,7 %) ответили, что на 
момент опроса их ОЗ не занималась лечением 
пациентов с COVID-19. Ровно также и большин-
ство респондентов второй группы (47 специа-
листов — 71,2 %) работали в амбулаторных ОЗ 
с частичным перепрофилированием для ле-
чения пациентов с COVID-19, а 7 (10,6 %) ре-
спондентов хотя и работали в обычном режиме, 
однако принимали пациентов с COVID-19, 12 ре-
спондентов (18,2 %) утверждают, что на момент 
опроса их ОЗ не занималась лечением пациен-
тов с COVID-19.

Среднее количество пациентов, проходя-
щих лечение в стационарных ОЗ, распредели-
лось следующим образом: более 300 — 60 %, 
201–300 — 3,3%, 101–200 — 20 %, не более 
100 — 16,7 %. Более чем треть респондентов 
второй группы (24 специалиста — 36,4 %) от-
мечают значительное (не менее чем в 2 раза) 
увеличение количества посещений поликлиники 
в период проведения опроса, примерно столь-
ко же (23 респондента — 34,8 %) ответили, что 
не заметили никаких изменений, 18 респонден-
тов (27,3 %) отмечают существенное (примерно 
в 2 раза) увеличение и лишь 1 респондент 
(1,5 %) утверждает, что произошло очень суще-
ственное (в несколько раз) увеличение количе-
ства посещений поликлиники.

Основные трудности, с которыми столкну-
лись руководители стационарных ОЗ при пере-
профилировании стационара для приема паци-
ентов с COVID-19: перевод общесоматических 
пациентов в другие стационары (30 %) и выписка 
общесоматических пациентов (16,7 %).
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По мнению 46,7 % респондентов первой 
группы профессиональная квалификация их 
подчиненных полностью соответствует тре-
бованиям работы с пациентами с COVID-19,  
а 52,3 % — частично. Респонденты второй группы 
в 77,3 % случаев считают, что профессиональ-
ная квалификация их подчиненных полностью 
соответствует требованиям работы с пациента-
ми с COVID-19, и лишь 22,7 % готовы признать, 
что частично. 

Также по-разному оценивают респонденты 
первой и второй групп ситуацию с кадровым обе-
спечением. Так, более половины респондентов 
из первой группы (56,7 %) утверждают, что и при 
работе в условиях пандемии COVID-19 у них не 
возникало таких трудностей. Хотя нужно отме-
тить, что и в этой группе значительное число ре-
спондентов — 43,3 % все-таки говорят о нехватке 
врачей, медицинских сестер и младшего меди-
цинского персонала, объясняя это повышенным 
количеством случаев заболевания COVID-19 
среди сотрудников и текущей нехваткой кадров, 
в том числе в связи с наступлением пенсионного 

возраста медицинских работников. Для руково-
дителей амбулаторных ОЗ кадровый вопрос, как 
оказалось, стоит весьма остро. Только 7 из них 
(10,6 %) утверждали об отсутствии трудностей с 
кадровым обеспечением для работы в условиях 
пандемии COVID-19, тогда как 53 респондента 
(80,3 %) отмечают нехватку и врачей, и медицин-
ских сестер, и младшего медицинского персона-
ла. При этом 42,4 % респондентов объясняли 
возникновение такой негативной ситуации теми 
же причинами, что и их коллеги из стационарных 
ОЗ: высокая заболеваемость медицинских ра-
ботников коронавирусом и пенсионный возраст 
сотрудников.

Как видно на рисунке 1, только каждый пя-
тый руководитель стационарных ОЗ не видит 
увеличения продолжительности или напряжен-
ности труда медицинских работников, осталь-
ные в целом согласны, что оно произошло, но 
оценивают увеличение продолжительности и 
напряженности по-разному: от существенного 
(40 % респондентов) и очень существенного 
(6,7 %) до несущественного (33,3 %).

Рисунок 1. Сравнительная характеристика увеличения продолжительности и напряженности труда медицинских 
работников стационарных и амбулаторных ОЗ в период третьей волны пандемии COVID-19 

Figure 1. Comparative characteristics of increased duration and intensity of the work of medical personnel in inpatient and outpatient 
HOs during the third wave of the COVID-19 pandemic

Всего 6,1 % руководителей амбулаторных 
ОЗ считают, что в ситуации с распространени-
ем пандемии произошло увеличение продолжи-
тельности и напряженности труда медицинских 
работников, остальные, а это более 90 %, при-
держиваются противоположной точки зрения. 
Причем указывающих на существенное увеличе-
ние продолжительности и напряженности труда 
руководителей амбулаторных ОЗ в полтора раза, 

а оценивающих как очень существенное — в три 
раза больше, чем их коллег из стационарных ОЗ.  

Основными трудностями при организации 
лечения пациентов с COVID-19 респонденты 
обеих групп назвали сложности с зонировани-
ем площадей ОЗ. Кроме этого респонденты из 
стационарных ОЗ назвали недостаточно эффек-
тивное взаимодействие ОЗ с центрами гигиены 
и эпидемиологии (23,3 %), с приобретением до-
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полнительного медицинского оборудования, не-
обходимого для лечения пациентов с COVID-19 
(16,7 %), а амбулаторного звена — недостаточ-
ное количество транспорта для обслуживания 
визитов на дом (16,7 %), слабую  материаль-
но-техническую базу ОЗ и недостаточное количе-
ство средств индивидуальной защиты (24,2 %), а 
также трудности с доплатами к заработной плате 
(21,2 %). И лишь небольшое количество (6,7 % 
среди первой и 7,6 % среди второй группы) не 
отмечали трудностей при организации лечения 
пациентов с COVID-19.

Примерно одинаково — 7,63 ± 1,35 балла и 
7,18 ± 1,92 балла из 10 оценили степень своей 
удовлетворенности нормативной документаци-
ей, регламентирующей оказание медицинской 
помощи в условиях пандемии COVID-19 предста-
вители, соответственно, первой и второй группы. 

Однозначно в своей работе руководители 
стационарных и амбулаторных ОЗ пользуются, 
прежде всего, приказами и инструкциями Минз-
драва Республики Беларусь (96,7 и 97 % соот-
ветственно), затем — главного управления здра-
воохранения Гомельского облисполкома (83,3 
и 68,2 % соответственно). Научным публикаци-
ям по этой теме больше доверяют руководители 
амбулаторных ОЗ — 57,6 % против 43,3 % у их 
коллег из стационарных ОЗ. Они же в большей 
степени, чем руководители стационарных ОЗ, 
при лечении пациентов с COVID-19 полагаются 
на личный опыт (33,3 и 26,7 % соответственно).

Если говорить об изменении морально-пси-
хологического климата в коллективе в условиях 
пандемии COVID-19, то руководители стаци-
онарных ОЗ оценивают его более позитивно.  
Более половины из них — 53,3 % считают, что он 
не изменился, тогда как только 40,1 % респон-
дентов второй группы согласны с таким мнени-
ем. А вот тех, кто убежден, что работа в условиях 
пандемии негативно сказалась на медицинских 
работниках, примерно одинаковое и довольно 
значительное количество: 46,7 % респондентов 
первой группы и и 47 % — второй.

Что касается психоэмоционального статуса 
самих руководителей стационарных и амбула-
торных ОЗ в период третьей волны пандемии 
COVID-19, то ее сравнительная характеристика 
представлена на рисунке 2. При ответе на вопро-
сы респонденты выбирали один из вариантов от-
ветов: 1 — никогда, 2 — очень редко, 3 — иногда, 
4 — часто, 5 — очень часто, 6 — каждый день.

Вместе с оценкой ситуации у руководителей 
ОЗ уже выработался свой взгляд на то, как мож-
но улучшить работу, чтобы повысить эффектив-
ность лечения пациентов с COVID-19 (рисунок 3).

И конечно, руководители ОЗ дали оценку 
финансированию в период пандемии. При этом 

лишь более трети респондентов первой группы 
(36,6 %) утверждают, что финансирование их 
стационарных ОЗ увеличилось, среди руководи-
телей амбулаторных ОЗ таковых еще меньше — 
21,2 %, а 15,2 % респондентов даже утверждают, 
что финансирование сократилось. По 30 % пред-
ставителей первой группы считают, что финан-
сирование либо не изменилось, либо произошло 
перераспределение финансовых средств. Во 
второй группе такого единства не было: о пере-
распределении финансовых средств говорили 
25,8 %, о том, что финансирование не измени-
лось — 37,9 %.

К этому следует добавить, что большая 
часть респондентов (63,3 % руководителей ста-
ционарных и 54,5 % — амбулаторных) утвер-
ждают, что объем оказания платных услуг в ОЗ 
уменьшился, а это также влияет на финансовую 
ситуацию в ОЗ. 

Заключение
Сейчас уже можно сказать, что здравоохра-

нение Беларуси, в том числе в Гомельском реги-
оне, справилось с вызовами, которые возникли 
в результате широкого распространения коро-
навирусной инфекции. Конечно, еще будут про-
анализированы особенности работы в условиях 
пандемии, сделаны соответствующие выводы.

Но даже проведенный в период третьей вол-
ны инфекции COVID-19 опрос руководителей ОЗ 
показал, что особое внимание при организации 
работы во время чрезвычайных ситуаций, какой 
является пандемия коронавируса, необходимо 
уделять первичному звену здравоохранения — 
амбулаторным ОЗ. Это касается, в частности, 
вопросов кадрового и материально-технического 
обеспечения.

Впрочем, вопросов немало и в организа-
ции работы стационарных ОЗ. Были выявлены 
трудности с переводом пациентов, не болею-
щих COVID-19, в другие стационары, порой не-
достаточная  профессиональная квалификация 
медицинского персонала для работы с ковидны-
ми пациентами. Согласны руководители обеих 
структур, что необходимо решать проблемы с 
увеличением продолжительности и напряженно-
сти работы персонала. Указывали они и на слож-
ность с зонированием площадей.

Таким образом, анализ деятельности систе-
мы здравоохранения в современных условиях, 
осложненных пандемией коронавируса, даст 
возможность для оптимизации внедряемых в си-
стему здравоохранения организационных меро-
приятий, направленных на улучшение медицин-
ской помощи населению.
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Рисунок 2. Сравнительная характеристика психоэмоционального статуса руководителей стационарных 
и амбулаторных ОЗ в период третьей волны пандемии COVID-19 

Figure 2. Comparative characteristics of the psychoemotional status of the managers of inpatient and outpatient HOs during 
the third wave of the COVID-19 pandemic
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Рисунок 3. Распределение ответов руководителей стационарных и амбулаторных ОЗ в период третьей волны  

пандемии COVID-19 по вопросу изменений организации работы ОЗ для повышения эффективности лечения пациентов 
с COVID-19 

Figure 3. Distribution of the responses of the managers of inpatient and outpatient HOs during the third wave of the COVID-19 
pandemic to the question about changes in the organization of the work of HOs to improve the efficiency of treatment 

of COVID-19 patients
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