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Одной из приоритетных целей государственной программы «Развитие здравоохранения» на 

2018-2025 гг. является повышение удовлетворённости населения качеством медицинской 

помощи до 54% к 2025 году. Достижение столь высокого уровня удовлетворённости насе-

ления оказанием медицинских услуг невозможно без внедрения пациентоориентированного 

подхода в организации медицинской помощи, который предполагает, что в центре внима-

ния медицинских работников находится пациент с его потребностями в оказании медицин-

ских услуг и ожиданиями от взаимодействия с системой здравоохранения. В условиях со-

временной медицины удовлетворённость пациентов оказанием медицинских услуг является 

важным индикатором доступности, организации и качества медицинской помощи. С целью 

оценки организации и качества акушерско-гинекологической помощи населению сельского 

района Рязанской области в рамках создания новой модели медицинской организации, ока-

зывающей первичную медико-санитарную помощь, и формирования пациентоориентиро-

ванного подхода в здравоохранении было проведено изучение мнения 283 жительниц Ря-

занского района Рязанской области об организации и качестве предоставляемой акушерско-
гинекологической помощи. На основе проведённого анкетирования выявлены проблемы, 

которые сводятся к организации работы регистратуры и информированию пациентов, в том 

числе о вопросах профилактики и формирования здорового образа жизни. Эти проблемы 

особенно актуальны для службы охраны здоровья женщин, так как от комфортности пре-

бывания в медицинской организации зависит регулярность посещения врача акушера-
гинеколога с целью предупреждения хронических заболеваний репродуктивной системы и 

повышения фертильности среди женщин репродуктивного возраста. 
Ключевые слова: удовлетворённость медицинской помощью; организация акушерско-
гинекологической помощи; качество медицинской помощи; пациентоориентированный подход. 
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One of the priority goals of the state program «Healthcare development» for 2018-2025 is 
the increase of citizen satisfaction with the quality of medical assistance up to 54% by the year 
2025. It is not possible to reach such a high level of citizen satisfaction they get from provision 
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of medical services without the introduction of patient-bound approach in organization of medi-
cal assistance. This approach assumes that a patient is in the center of attention of medical wor-
ker. This patient has certain requirements concerning the delivery of medical assistance and own 
expectations from interaction with healthcare system. In the conditions of modern medicine  
patient satisfaction with the delivery of medical services is an important indicator of accessibi-
lity, organization and quality of obstetric-gynecologic assistance. To evaluate organization and 
quality of obstetric-gynecological assistance provided to the people of rural area of Ryazan  
region and to create a new model of medical organization that gives initial health care assistance, 
to form a patient-bound approach in healthcare, we have evaluated opinions of 283 women from 
Ryazan district of Ryazan region. Their opinions concerned organization and quality of provided 
obstetric-gynecological assistance. On the basis of questionnaire we have found certain problems 
that concern work of record room and information distributed to the patients about preventive 
measures and formation of healthy lifestyle. These problems are especially important for the 
women’s health service because regular visits to the obstetrician-gynecologist are aimed to  
prevent chronic diseases of reproductive system and increase fertility among women of repro-
ductive age. They depend on the level of comfort women have in a medical clinic.  
Keywords: satisfaction with medical assistance; organization of obstetric-gynecological assis-
tance; patient-bound approach; quality of medical assistance. 
_____________________________________________________________________________________________ 

 
Одной из приоритетных целей госу-

дарственной программы «Развитие здраво-

охранения» на 2018-2025 гг., утверждённой 

постановлением Правительства РФ от 

26.12.2017 г. № 1640, является повышение 

удовлетворённости населения качеством 

медицинской помощи до 54% к 2025 году 

[5]. Достижение столь высокого уровня 

удовлетворённости населения оказанием 

медицинских услуг не представляется воз-

можным без внедрения пациентоориенти-

рованного подхода в организации медицин-

ской помощи, который предполагает, что в 

центре внимания медицинской активности 

находится пациент с его потребностями в 

оказании медицинской помощи и ожида-

ниями от взаимодействия с системой здра-

воохранения. В условиях современной ме-

дицины удовлетворённость пациентов ока-

занием медицинских услуг является важ-

ным индикатором доступности, организа-

ции и качества медицинской помощи [2,3]. 
В рамках программы «Развитие здра-

воохранения» началась реализация приори-

тетного проекта «Создание новой модели 

медицинской организации, оказывающей 

первичную медико-санитарную помощь», 

целью которого является повышение удов-

летворённости населения качеством оказа-

ния медицинской помощи в амбулаторных 

условиях до 60% к 2020 году и до 70% к 

2022 году путём создания новой модели 

медицинской организации, оказывающей 

первичную медико-санитарную помощь на 

принципах бережливого производства. 
Одним из аспектов пациентоориен-

тированного подхода в здравоохранении 

выступает формирование у пациента 

осознания того, что он является активным 

субъектом лечебно-диагностического и 

профилактического процесса и партнёром 

медицинского работника в профилактике 

и лечении заболеваний. Приоритетным 

проектом «Формирование здорового об-

раза жизни («Укрепление общественного 

здоровья»)» установлены целевые показа-

тели: увеличение доли граждан, привер-

женных здоровому образу жизни, до 50% 

к 2020 году и до 60% к 2025 году путём 

формирования у граждан ответственного 

отношения к своему здоровью [5,7]. 
На удовлетворённость пациентов 

оказанием медицинской помощи влияет 

множество факторов. Уровень удовлетво-

рённости зависит не только от сущест-

вующей материально-технической базы 

медицинской организации и исполнения 

медицинскими работниками операцион-

ных процедур в соответствии со стандар-

том, но и от сформированной в медицин-
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ской организации корпоративной культу-

ры, которая формирует отношение меди-

цинских работников к ожиданиям пациен-

тов от взаимодействия с системой здраво-

охранения и ориентирует их профессио-

нальную деятельность на потребности па-

циентов, что определяет модель поведения 

медицинских работников с пациентами и 

их родственниками, коллегами, всеми уча-

стниками лечебно-диагностического и 

профилактического процессов [2,4]. 
Оценка качества медицинской по-

мощи в амбулаторных условиях, условиях 

круглосуточного и дневного стационара 

осуществляется на основании критериев, 

утверждённых приказом Минздрава Рос-

сии от 10.05.2017 №203н «Об утвержде-

нии критериев оценки качества медицин-

ской помощи». При этом, оказание меди-

цинской помощи должно осуществляться 

в соответствии с Порядками оказания ме-

дицинской помощи, клиническими реко-

мендациями (протоколами лечения), стан-

дартами медицинской помощи. Однако 

все перечисленные критерии оценки каче-

ства в сфере здравоохранения не будут 

эффективно работать, если сфера здраво-

охранения не станет ориентированной на 

ожидания пациентов [6]. 
Внедрение системы качества в соот-

ветствии с требованиями Международного 
стандарта ИСО 9001:2015 гарантирует 

конкретизацию и оптимизацию взаимоот-

ношений с пациентами и их родственни-

ками в соответствии с существующими 

законами и нормами, защищающими права 

пациентов и родственников, одновременно 

обеспечивая возможность оптимизировать 

организацию лечебного процесса. 
Одним из основных принципов ISO 

9001:2015 является принцип ориентации 

на потребителя. Согласно рекомендациям 

стандарта ISO 9001:2015, применение это-

го принципа на практике предполагает: 

определение и анализ нужд и ожиданий 

заказчиков; согласованность целей орга-

низации с нуждами и ожиданиями заказ-

чиков; распространение информации о 

нуждах и ожиданиях заказчиков во всей 

организации; проведение оценки удовле-

творенности заказчиков с принятием со-

ответствующих действий [1]. 
С целью оценки организации и каче-

ства акушерско-гинекологической помощи 

населению сельского района Рязанской 

области в рамках создания новой модели 

медицинской организации, оказывающей 

первичную медико-санитарную помощь, и 

формирования пациентоориентированного 

подхода в здравоохранении было проведе-

но изучение мнения жительниц Рязанского 

района Рязанской области об организации 

и качестве предоставляемой акушерско-
гинекологической помощи. 

Материалы и методы 
Объектом исследования выступали 

женщины в возрасте старше 18 лет, обра-

тившиеся за акушерско-гинекологической 

помощью в ГБУ Рязанской области «Ря-

занская МРБ» и давшие добровольное 

информированное согласие на участие в 

исследовании. Сбор статистического ма-

териала проводился методом анкетирова-

ния в конце амбулаторного приёма паци-

ентов по разработанной авторами анкете. 
Анкета включала в себя 2 блока вопросов: 

первый блок содержал 6 вопросов, отра-

жающих общую информацию о пациенте; 

во второй блок были включены 28 вопро-

сов, отражающих мнение пациентов об 

организации, качестве и условиях оказа-

ния медицинской помощи. В ходе иссле-

дования было опрошено 283 женщины. 
Результаты и их обсуждение 

Результаты исследования показали, 

что большинство опрошенных женщин 

(68,1%) обращались за акушерско-
гинекологической помощью в поликлини-

ку ГБУ РО «Рязанская МРБ» повторно. 

При анализе причин обращения было вы-

явлено, что 40,6% женщин обращалось по 

поводу заболевания, 34,2% женщин – с це-

лью наблюдения по поводу беременности 

и лишь 25,2% – с целью профилактики. 
По результатам анкетирования вы-

явлено, что 44,8% женщин записывались 

на приём к врачу акушеру-гинекологу при 

личном обращении в регистратуру, 41% 

женщин получали талон на приём к вра-

чу-специалисту на первичном приёме у 

http://managementsystemsonline.blogspot.com/2015/08/otsenka-udovletvorennosti-potrebitelei-metody.html
http://managementsystemsonline.blogspot.com/2015/08/otsenka-udovletvorennosti-potrebitelei-metody.html
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акушера-гинеколога и лишь 14,2% жен-

щин смогли осуществить электронную 

запись на приём к врачу. 
Большинство опрошенных женщин 

(44,8%) обращались в регистратуру для 

записи на приём к врачу, а также для по-

лучения амбулаторной карты, где ожида-

ли в очереди от 17 до 36 минут. 
Из числа женщин, обратившихся в 

регистратуру для записи на приём к врачу 

акушеру-гинекологу, 79,1% опрошенных 

были приняты в день записи на приём; 

14,4% ожидали приём менее 5 дней и 6,5% 

ожидали приёма врача от 5 до 7 дней. 
Большая часть женщин (83,7%), за-

писанных на приём к врачу, были приня-

ты во время, указанное в талоне, 37,8% 

респондентов отмечали, что практически 

не пришлось ожидать в очереди у кабине-

та врача и 62,2% опрошенных ожидали 

приёма в очереди от 10 мин до 1,5 часа.  
Все пациентки, которым после об-

ращения в медицинскую организацию 

были назначены дополнительные диагно-

стические исследования, ожидали прове-

дения исследований от 1 до 14 дней. 
Важным аспектом качества меди-

цинской помощи является информирова-

ние населения о профилактике заболева-

ний и формировании здорового образа 

жизни. При опросе было отмечено, что 

74,2% респондентов не знакомы с инфор-

мацией о профилактических мероприяти-

ях, размещённой на сайте медицинской 

организации; 64,3% не обращались к ин-

формации, размещённой в помещениях 

медицинской организации. 
При анализе удовлетворённости па-

циентов было выявлено, что 63,2% жен-

щин полностью удовлетворены условия-

ми ожидания приёма, 93,6% опрошенных 

удовлетворены результатами оказания 

медицинской помощи и лишь 48,4% удов-

летворены организацией работы медицин-

ской организации. 
Результаты исследования показали, 

что большинство женщин (68,1%) обра-

щаются за оказанием акушерско-гинеко-
логической помощи повторно, однако 

лишь 41% из них были записаны на по-

вторный приём с указанием времени вра-

чом при первичном их обращении. Это 

обусловлено тем, что время повторного 

приёма назначается женщинам, наблю-

дающимся по поводу беременности 

(34,2%), и незначительному числу жен-

щин, обращающихся по поводу заболева-

ния. При этом существуют и объективные 

причины, по которым врач не может зара-

нее запланировать день следующего 

приёма: например, некоторые манипуля-

ции могут проводиться лишь в опреде-

лённую фазу менструального цикла. 
Значительная доля пациентов 

(44,8%) записались на прием, обратив-

шись в регистратуру лично, и лишь не-

большая часть (14,2%) смогла воспользо-

ваться электронной записью через Интер-

нет. Столь большой процент пациентов, 

обратившихся для записи на приём к вра-

чу в регистратуру, свидетельствует о не-

достаточной организации в поликлинике 

ГБУ РО «Рязанская МРБ» каналов связи 

для обращения населения Рязанского рай-

она в медицинскую организацию. Кроме 

того, невысокий уровень доходов у жите-

лей сельской местности, низкий уровень 

образования и отсутствие на отдалённых 

участках района доступа к сети Интернет 

объясняет низкий процент записи пациен-

тов по электронным каналам связи. 
При опросе было выявлено, что вто-

рой причиной обращения женщин в реги-

стратуру является получение амбулатор-

ной карты, при этом среднее время ожи-

дания в очереди у регистратуры занимает 
от 17 до 36 минут. Это объясняется тем, 

что в поликлинике не организована работа 

по подборке амбулаторных карт пациен-

тов, записанных на приём к врачу, и дос-

тавке их в кабинет специалиста до начала 

приёма врача. 
Большая часть опрошенных – 79,1% 

из обратившихся в регистратуру для запи-

си на приём – были записаны на свобод-

ное время и приняты врачом в день обра-

щения за медицинской помощью, 14,4% 

ожидали приёма врача менее 5 дней и 

6,5% – от 5 до 7 дней. Подобная ситуация 

приводит к необходимости пациентов, 
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проживающих в отдалённых населённых 

пунктах Рязанского района, повторно 

приезжать в поликлинику ГБУ РО «Рязан-

ская МРБ», что снижает удовлетворён-

ность пациентов организацией оказания 

медицинской помощи.  
Большинство пациентов (83,7%) бы-

ли приняты во время, указанное в талоне. 

У 16,3% опрошенных время приёма не 

совпадало со временем, указанным в та-

лоне, из-за обращения женщин, не запи-

санных на прием, но принятых врачом в 

связи с неотложным состоянием или вы-

писанных из стационара с открытым ли-

стком нетрудоспособности, а также опо-

здавших на прием. 
Несмотря на большой процент паци-

ентов, принятых во время, указанное в та-

лоне, только 37,8% респондентов отмечают, 

что практически не пришлось ожидать в 

очереди у кабинета врача, 62,2% опрошен-

ных ожидали приёма от 10 до 90 минут.  
Такое противоречие в результатах 

исследования объясняется тем, что жен-

щины записываются в регистратуре на 

свободное время приёма и, таким обра-

зом, в связи с ожиданием времени приёма 

увеличивается длительность их пребыва-

ния в поликлинике. Также, учитывая осо-

бенности расписания пригородного 

транспорта, многие женщины приходят на 

приём заблаговременно. 
Все пациенты, которым после обраще-

ния в медицинскую организацию были на-

значены дополнительные диагностические 

исследования, ожидали прохождение иссле-

дований от 1 до 14 дней, так как сущест-

вующая в ГБУ РО «Рязанская МРБ» органи-

зация дополнительных методов исследова-

ния (ультразвуковая диагностика и др.) не 

позволяет проводить их в день назначения. 

Это приводит к повторному обращению па-

циентов в медицинскую организацию. 
Подавляющее большинство женщин, 

посещающих поликлинику с целью полу-

чения акушерско-гинекологической помо-

щи, не обращают внимания на информаци-

онные стенды (64,3%) и не знакомы с ин-

формацией, размещённой на официальном 

сайте медицинской организации (74,2%). 

Полученный результат свидетельствует о 

том, что существующие формы информа-

ционного сопровождения пациентов, в том 

числе, направленные на формирование у 
населения приверженности к профилакти-

ке, являются мало эффективными. Кроме 

того, ограниченный доступ у жителей ряда 

сельских районов к системе Интернет тре-

бует разработки иных каналов продвиже-

ния информации о профилактике и форми-

рования здорового образа жизни. 
Несмотря на вышеуказанные недос-

татки в организации акушерско-
гинекологической помощи уровнем орга-

низации медицинской помощи удовлетво-

рены 48,4%, а результатами оказания ме-

дицинской помощи 93,6% анкетируемых.  
Таким образом, на основе проведён-

ного анкетирования выявленные пробле-

мы сводятся к организации работы регист-

ратуры и информированию пациентов, в 

том числе по вопросам профилактики и 

формирования здорового образа жизни. 

Эти проблемы особенно актуальны для 

службы охраны здоровья женщин, так как 

от комфортности пребывания в медицин-

ской организации зависит регулярность 

посещения врача акушера-гинеколога с 

целью предупреждения хронических за-

болеваний репродуктивной системы, 

своевременного выявления онкологиче-

ских заболеваний и повышения фертиль-

ности среди женщин репродуктивного 

возраста. Обеспечение наиболее опти-

мального распределения потоков посети-

телей и организации работы диагностиче-

ских подразделений приведёт к снижению 
затрат времени пациентов на посещение 
поликлиники, созданию комфортности и 

повышению их удовлетворённости орга-

низацией работы медицинской организа-

ции. Разнообразие форм информационной 

работы с пациентами будет содействовать 

формированию приверженности их к 

профилактике заболеваний и формирова-

нию здорового образа жизни. Все пред-

принимаемые усилия по улучшению ра-

боты медицинской организации должны 

соотноситься с запросами и ожиданиями 

пациентов, что является основным прин-
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ципом пациентоориентированного подхо-

да к организации медицинской помощи. 
 

Дополнительная информация 
Конфликт интересов. Авторы деклариру-

ют отсутствие явных и потенциальных конфлик-

тов интересов, о которых необходимо сообщить в 

связи с публикацией данной статьи. 

Этика. В исследовании использованы дан-

ные людей в соответствии с подписанным инфор-

мированным согласием. 
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