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Резюме 
Введение. Удовлетворенность работой врачей-онкологов Центров амбулаторной онкологической помощи яв-

ляется значимым фактором, определяющим не только личное благополучие врача, но и эффективность оказания, 
качество и доступность первичной специализированной онкологической помощи. 

Цель исследования: оценить степень риска развития эмоционального выгорания и определить уровень удовлетво-
ренности врачей-онкологов амбулаторного звена работой и предложить меры по снижению риска развития синдрома 
эмоционального выгорания и разработать мероприятия, способствующие повышению удовлетворенности работой.

Материалы и методы. В рамках количественных социологических исследований в июне – августе 2022 г. был 
опрошен 71 врач-онколог центров амбулаторной онкологической помощи Москвы, Московской и Ивановской облас-
тей. Удовлетворенность респондентов рабочим процессом оценивали с помощью опросника «Оценка удовлетво-
ренности работой» В.А. Розановой. Авторами было также проведено качественное социологическое исследование 
(6 глубинных интервью с экспертами – организаторами здравоохранения, включая руководителей онкологических 
клиник федерального и регионального уровня).

Результаты. 21,1 % врачей-онкологов оказались не удовлетворены работой; достоверно более низкую удов-
летворенность продемонстрировали респонденты мужского пола, а также сотрудники хирургического профиля. 
Областями наибольшей неудовлетворенности оказались размер и справедливость заработной платы, длительность 
рабочего дня, слаженность действий между сотрудниками при выполнении коллективных задач, стиль руководства 
начальника. В качестве мероприятий по оптимизации рабочего процесса были выделены улучшение ресурсного 
оснащения подразделений, объективный учет достижений каждого сотрудника при распределении стимулиру-
ющих выплат, четкое распределение ответственности при выполнении коллективных проектных задач, создание 
возможностей для оплачиваемой дополнительной работы, организация регулярного питания за счет медицинской 
организации.

Заключение. Основными путями повышения удовлетворенности специалистов работой в центрах амбулаторной 
онкологической помощи могут быть оптимизация системы стимулирования с учетом индивидуальных показателей 
результативности каждого сотрудника, эффективная организация рабочего процесса в подразделениях и их доста-
точное ресурсное оснащение, разработка индивидуального плана развития для каждого сотрудника, организация 
дополнительных внутренних коммуникационных каналов, повышение уровня знаний, умений и навыков руководи-
телей подразделений в области управления организацией и человеческими ресурсами, расширение «социального 
пакета» сотрудников с учетом предпочтений последних. 

Ключевые слова: удовлетворенность работой, амбулаторная помощь, онкология, общественное здоровье, 
мониторинг, кадры, здоровьесбережение врачей, медицинская детерминанта.
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Введение. Качество и доступность первичной 
онкологической помощи – важнейшие факторы, 
определяющие эффективность работы всей системы 
здравоохранения, которые в значительной степени 
связаны с уровнем профессионализма, трудовой 
мотивацией и удовлетворенностью работой вра-
чей-онкологов. Удовлетворенность врачей работой 
сегодня может рассматриваться в качестве индика-
тора эффективности системы менеджмента меди-
цинской организации, поскольку степень трудовой 
мотивации и психоэмоциональное благополучие 
сотрудников медицинских организаций связано  
с грамотно выстроенными трудовыми процессами 
(организацией и охраной труда); системой мотива-
ции и стимулирования; образованием и развитием; 
возможностями реализации социально-бытовых 
потребностей работников [1–3]. 

По данным ряда авторов, удовлетворенность 
работой определяется как субъективная оценка 
удовлетворенности карьерой и желания остаться  
в той же специальности или при необходимости 
выбрать ее снова [4–6]. Данный показатель пред-
ставляет собой психоэмоциональное состояние 
работника, возникающее при реализации пози-
тивных ожиданий, связанных непосредственно  
с трудовым процессом, а также с различными 
непроизводственными факторами, в том числе 
системой стимулирования, профессионального 
развития, внутренних и внешних коммуникаций, 
балансом труда и отдыха [7].

Удовлетворенность выполняемой работой 
оказывает выраженное влияние на качество жизни 
любого человека, а для врача данный фактор еще 
и определяет степень эмоционального выгорания, 
продуктивность работы и длительность их работы 
по профессии [8–12]. Проблему недостаточной 
удовлетворенности медицинского персонала своей 

работой демонстрирует широкий круг исследова-
ний. По данным [13], при сравнительной оценке  
в 2010 и 2017 годах удовлетворенность норвеж-
ских врачей работой имеет тенденцию к снижению 
Зарубежные исследователи отмечают, что более 
высокий уровень оплаты труда, наличие возмож-
ностей профессионального развития и карьерного 
роста, достаточная ресурсная оснащенность под-
разделений способствуют более активному притоку 
медицинских кадров в частные медицинские ор-
ганизации, расположенные в крупных городах [11, 
14–16]. При этом зачастую менее удовлетворенными 
работой оказываются специалисты женского пола, 
что также связывают с более низкими дохода-
ми и ограниченными шансами карьерного роста  
в сравнении с врачами-мужчинами [15, 17].

Эмоциональное выгорание, высокая загружен-
ность, непрозрачная или несправедливая система 
оплаты труда сегодня рассматриваются как веду-
щие причины низкой удовлетворенности работой 
врачей во всем мире [6, 18–20]. 

В нашей стране в 2019–2021 годах удовлетворен-
ность работой отметили 54–80 % врачей различных 
специальностей [4, 12, 21–23]. Удовлетворенность 
медицинских работников условиями труда, заработ-
ной платой и благоприятным климатом в коллективе 
оказывает разное влияние на удовлетворенность 
трудом в целом, при этом более высокий уровень 
удовлетворенности трудом в целом наблюдается  
у медицинского персонала, работающего в частном 
здравоохранении [24]. Среди врачей-онкологов, 
осуществляющих свою трудовую функцию в меди-
цинской организации III уровня, в 2020 году только 
62 % оказались удовлетворены работой [12]. 

В качестве основных факторов, связанных с низкой 
удовлетворенностью работой, ряд исследователей 
выделяет: недостаточное ресурсное обеспечение, 

Summary 
Introduction: Job satisfaction of oncologists at outpatient cancer centers is an important factor that determines not 

only personal well-being of a doctor, but also the effectiveness of provision, quality and availability of primary specialized 
oncological care.

Objectives: To assess the risk of emotional burnout and to determine the level of job satisfaction of oncologists 
working in outpatient departments in order to propose actions to reduce the risk of job burnout and to elaborate measures 
promoting job satisfaction.

Materials and methods: In June–August 2022, as part of quantitative sociological surveys, 71 oncologists of Outpatient 
Cancer Centers located in Moscow and the Moscow and Ivanovo Regions were interviewed to assess their job satisfaction 
using V.A. Rozanova’s questionnaire. In addition, we conducted a qualitative sociological study consisting of six in-depth 
interviews with healthcare experts, including heads of federal and regional cancer clinics.

Results: We established that 21.1 % of the respondents were not satisfied with their job. Male specialists and surgeons 
demonstrated significantly lower job satisfaction than their colleagues. The main reasons for such dissatisfaction were 
the amount and fairness of wages, long working hours, disunity of actions between employees when performing collective 
tasks, and the leadership style of the chief. As measures to optimize the performance, the respondents emphasized better 
equipment of departments, impartial record of achievements of each employee for fair incentive pays, clear distribution 
of duties and responsibilities within implementation of collective project tasks, creation of opportunities for paid extra 
work, and organization of regular meals at the expense of the employer.

Conclusions: The main ways to increase job satisfaction of oncologists at outpatient cancer centers can be optimization 
of the incentive system that takes into account individual performance indicators, effective organization of the workflow in 
departments and their sufficient equipment, elaboration of personal development plans, organization of additional formal 
internal communication channels, an increase in the level of knowledge, skills and abilities of chief medical officers in the 
field of human resource management, and expansion of employee benefits based on their preferences.

Keywords: job satisfaction, outpatient care, oncology, public health, monitoring, staff, health maintenance in health 
care professionals, medical determinant.

For citation: Russkikh SV, Moskvichevа LI, Tarasenko EA, Makarova EV, Vasiliev MD, Arsenina YV, Valova YV, Doletskiy AN. Measures 
to increase job satisfaction of oncologists at outpatient cancer centers. Zdo rov’e Naseleniya i Sreda Obitaniya. 2023;31(7):15–25. (In 
Russ.) doi: 10.35627/2219-5238/2023-31-7-15-25
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1 Собчик Л.Н. Методы психологической диагностики. М.: Изд-во Моск. университета, 2017. С. 22.

Таблица 1. Общий профиль респондентов
Table 1. General description of the survey respondents 

Показатель / Indicator Характеристика / Characteristic Значение / Value

Пол / Sex Мужской / Male 42,3 % (30/71)
Женский / Female 57,7 % (41/71)

Возраст, лет / Age, years Минимальный / Minimum 26
Максимальный / Maximum 72
Средний / Mean 40,5

Стаж работы, лет / Work experience, years Минимальный / Minimum 1
Максимальный / Maximum 44
Средний / Mean 14,5

Профиль работы / Job profile Хирургический / Surgery 22,5 % (16/71)
Терапевтический / Therapy 77,5 % (55/71)

Должность / Job title Врач / Doctor 93 % (66/71)
Руководитель подразделения / Department head 7 % (5/71)

фактически ненормированную длительность рабо-
чего дня, отсутствие регламентированного пере-
рыва на отдых, значительный объем «бумажной» 
работы, недостаточный размер стимулирующих 
выплат, ограниченные возможности карьерного 
продвижения, низкие комплаентность пациентов 
и социальный статус врача [12, 21, 23–26].

Цель исследования: определение уровня 
удовлетворенности врачей-онкологов организаций 
амбулаторного звена работой и разработка меро-
приятий по его повышению. В настоящем исследо-
вании под удовлетворенностью работой понимается 
сочетание удовлетворенности собственно трудом 
(содержанием и организационными условиями)  
и такими характеристиками рабочего процесса, 
как уровень заработной платы, психологический 
климат в коллективе, возможности карьерного ро-
ста и профессионального развития, эффективность 
коммуникационного процесса и управленческого 
стиля руководителя и т. п. [27]. 

До настоящего времени российскими учены-
ми не проводилась оценка факторов, влияющих 
на удовлетворенность трудом врачей-онкологов 
Центров амбулаторной онкологической помощи 
(далее – ЦАОП), где оказываются большие объемы 
медицинских услуг, в связи с чем данное иссле-
дование имеет важное значение для формиро-
вания оптимальных моделей оказания первичной 
онкологической помощи населению и грамотного 
планирования кадровых ресурсов в амбулаторном 
звене здравоохранения. 

Материалы и методы. Настоящее исследова-
ние было проведено в июне – августе 2022 года. 
В опросе принял участие 71 врач-онколог ЦАОП 
города Москвы, а также ряда городов Московской 
и Ивановской областей. Выборочная совокупность 
равна генеральной, отказавшихся от исследования 
респондентов не было. Характеристика респонден-
тов приведена в табл. 1.

Важно отметить, что респонденты, опрошенные  
в рамках формализованного опроса, могут репрезен-
тировать следующую генеральную совокупность –  
врачей-онкологов ЦАОП, работающих в первичном 

звене оказания специализированной онкологической 
помощи как в мегаполисе (г. Москва), так и в средних 
и малых городах, поскольку респонденты работают 
в г. Москве, а также в ряде городов Московской  
и Ивановской областей.

Удовлетворенность респондентов работой оце-
нивали с помощью стандартной методики «Оценка 
удовлетворенности работой» В.А. Розановой, по-
зволяющей оценить эффективность деятельности 
сотрудника1. Опросник содержит 14 утверждений: 
удовлетворенность медицинской организацией, где 
работает врач; физическими условиями (климат, шум, 
оснащенность рабочего места); работой; слаженно-
стью коллектива; стилем руководства заведующего 
того или иного медицинского подразделения и его 
профессиональной компетенцией; заработной платой, 
в соответствии с трудозатратами и в сравнении с дру-
гими медицинскими организациями; возможностями 
карьерного роста; использованием накопленного 
опыта, способностей и интеллекта; длительностью 
рабочего дня. Респондентам предлагается 5 вариантов 
ответа на каждый вопрос с оценкой от 1 до 5 баллов  
(1 балл – вполне удовлетворен, 2 – удовлетворен, 
3 – не вполне удовлетворен, 4 – не удовлетворен, 
5 – крайне не удовлетворен). 

Статистический анализ проводился в программе 
Statistica 10, при обработке данных использова-
ны методы описательной статистики, t-критерий 
Стьюдента для межгрупповых сравнений, коэф-
фициент корреляции Спирмена для определения 
линейных взаимосвязей. Результаты считали дос-
товерными при р ≤ 0,05. 

С целью выявления основных путей повышения 
степени удовлетворенности врачей-онкологов 
первичного звена собственной работой и выра-
ботки рекомендаций авторами было проведено 
качественное социологическое исследование:  
6 глубинных интервью с экспертами – организато-
рами здравоохранения, в число которых входили 
руководители онкологических клиник федераль-
ного и регионального уровней, а также профессор 
 кафедры общественного здоровья, здравоохранения 
и гигиены РУДН.
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Таблица 2. Распределение неудовлетворенных работой респондентов в зависимости от пола, возраста,  
стажа и вида деятельности (хирургический, терапевтический) по профилю «онкология»

Table 2. Distribution of the cancer specialists dissatisfied with their job by sex, age, work experience,  
and job profile (surgery/therapy) 

Показатель / Indicator Характеристика / Characteristic Доля респондентов / Proportion of the respondents, %

Пол / Sex Мужской / Male 26,7 % (8/30)
Женский / Female 17,1 % (7/41)

Возраст, лет / Age, years ≤ 30 33,3 % (6/18)
31–45 12,9 % (4/31)
≥ 46 22,7 % (5/22)

Стаж работы, лет / Work experience, years ≤ 10 25,8 % (8/31)
11–20 9,5 % (2/21)
≥ 21 26,3 % (5/19)

Профиль работы / Job profile Хирургический / Surgery 31,3 % (5/16)
Терапевтический / Therapy 18,2 % (10/55)

Для всех опрашиваемых были созданы одина-
ковые условия места и времени проведения интер-
вью. Интервьюируемые также были поставлены  
в известность и, в свою очередь, дали согласие на 
публикацию результатов социологического опроса.

Результаты. При оценке общего уровня удов-
летворенности работой 21,1 % (15/71) врачей ока-
зались не удовлетворены работой (более 40 баллов 
по примененной методике). Удовлетворенность,  
в том числе полную (5–32 балла), отметили 54,9 % 
(39/71) респондентов, не вполне удовлетворены 
(33–44 балла) оказались 29,6 % (21/71) врачей, не 
удовлетворены (45–60 баллов) и крайне не удовлет-
ворены (более 60 баллов) – 14,1 % (10/71) и 1,4 % 
(1/71) респондентов соответственно. Наибольшая 
доля неудовлетворенных работой специалистов 
наблюдалась среди врачей мужского пола, в том 
числе респондентов в возрасте до 30 лет, лиц со 
стажем работы до 10 лет включительно и 21 год  
и более, занимающихся хирургической деятельно-
стью по профилю «онкология» (табл. 2).

При этом большая часть респондентов оказа-
лась не удовлетворена и крайне не удовлетворена 
уровнем оплаты труда в сравнении с тем, сколько 
за такую же работу платят в других организациях 
(29,6 %, 21/71), длительностью рабочего дня (25,4 %, 
18/71), размером заработной платы в соответ-
ствии с личными трудозатратами (22,5 %, 16/71), 
возможностями карьерного роста (16,9 %, 12/71), 
слаженностью работы коллектива медицинской 
организации (15,5 %, 11/71) и стилем руководства 
начальника (14,1 %, 10/71) (рисунок).

При выполнении статистического анализа 
значимой связи между уровнем общей удовлет-
воренности работой, отдельными компонентами 
рабочего процесса и возрастом респондентов,  
а также стажем их деятельности выявлено не 
было (R = 0,52; p = 0,4). Мужчины оказались ста-
тистически значимо менее удовлетворены работой  
в целом («не удовлетворены» 26,7 % мужчин против 
17,1 % женщин, р = 0,03), а также медицинской 
организацией (р = 0,02), характером самой работы 
(р < 0,01), стилем руководства начальника (р = 0,03) 
и его профессиональной компетентностью (р < 0,01),  
в сравнении с врачами-женщинами. Врачи-онкологи, 
занимающиеся хирургической деятельностью, 

продемонстрировали достоверно более низкий 
уровень удовлетворенности работой в целом («не 
удовлетворены» 31,1 % хирургов против 17,1 % 
терапевтов, р = 0,05), слаженностью действий кол-
лег при выполнении коллективных задач (р < 0,01), 
по сравнению со специалистами, занимающимися 
терапевтической деятельностью в ЦАОП. 

Также в настоящем исследовании были опре-
делены основные организационные мероприятия, 
которые, по мнению принявших в опросе участие 
врачей-онкологов, могли бы способствовать сни-
жению общего уровня стресса на рабочем месте  
и повышению уровня удовлетворенности специа-
листов работой в ЦАОП (табл. 3). 

В качестве важнейших мероприятий повышения 
удовлетворенности работой наибольшее число 
респондентов отметило необходимость объектив-
ного учета достижений каждого сотрудника при 
распределении стимулирующих выплат, улучшения 
ресурсного оснащения подразделений, создания 
возможности оплачиваемой подработки, а также 
организации регулярного питания за счет работо-
дателя. При этом в качестве основных сложностей 
на рабочем месте специалисты выделили нехватку 
времени для выполнения планируемого объема 
работы и коммуникаций с сотрудниками других 
подразделений по рабочим вопросам.

Среди дополнительных мер повышения удов-
летворенности работой специалисты указали: 
улучшение работы Единой медицинской инфор-
мационно-аналитической системы, необходимость 
более четкого распределения задач между врача-
ми и средним медицинским персоналом, наличие 
возможности отдыха в выходные и праздничные 
дни, полноценную оплату ночных смен, наличие 
помощника/ординатора. 

При проведении качественного этапа иссле-
дования эксперты, в число которых входили ру-
ководители онкологических клиник федерального  
и регионального уровней, озвучили рекомендации 
и меры для повышения уровня удовлетворенности 
работой среди врачей-онкологов.

• Ликвидация загруженности врачей сверх уста-
новленных нормативов: «грамотное  распределение 
нагрузки на врачей, которое может заключаться, 
во-первых, в достаточном времени на каждого 
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Рисунок. Распределение респондентов в зависимости от степени удовлетворенности  
различными компонентами рабочего процесса

Figure. Distribution of the respondents by the degree of their satisfaction with various job aspects 

Таблица 3. Распределение положительных ответов респондентов на дополнительные вопросы анкеты
Table 3. Distribution of positive answers of the respondents to additional survey questions 

Вопрос / Question Варианты ответов / Answer options
Доля согласившихся респондентов /  

Proportion of the respondents  
who agreed

Какие мероприятия Вы  
считали бы эффективными 
для снижения уровня  
стресса на рабочем месте? /  
What measures would you 
consider effective for reducing 
stress at work?

Уклон к коллегиальному стилю управления / Trend towards a collegial management style 0 % (0/71)
Возможность оптимизации рабочего расписания под каждого сотрудника /  
Opportunity to optimize the work schedule for each employee 45,1 % (32/71)

Объективный учет достижений каждого сотрудника при распределении стимулирующих выплат /  
Impartial record of achievements of each employee and fair distribution of incentive pays 43,7 % (31/71)

Улучшение ресурсного оснащения подразделения / Improvement of equipment and supplies 43,7 % (31/71)
Четкое распределение ответственности при выполнении коллективных проектных задач /  
Clear distribution of responsibilities within implementation of collective tasks 32,4 % (23/71)

Какие изменения  
способствовали бы 
повышению уровня Вашего 
удовольствия от работы? /  
What changes could 
contribute to increasing your 
job satisfaction?

Организация регулярного питания за счет учреждения /  
Regular meals at the expense of the employer 38,0 % (27/71)

Создание комнаты отдыха для персонала / Creation of a staff rest area 29,6 % (21/71)
Возможность оплачиваемой подработки / Opportunities of paid extra work/side job 46,5 % (33/71)
Ежегодные награждения руководством грамотой «Лучший работник» /  
The Best Employee annual award 12,7 % (9/71)

Чего Вам больше всего  
не хватает при выполнении 
ежедневных рабочих 
обязанностей? /  
What do you miss/need most 
when performing daily work 
duties?

Возможности связаться с непосредственным руководителем /  
Opportunity to contact the immediate supervisor 4,2 % (3/71)

Понимания сути поставленной задачи / Understanding of the essence of the task set 14,1 % (10/71)
Рабочего времени для выполнения минимального объема работы /  
Working hours to perform the minimum amount of work 36,6 % (26/71)

Тишины, спокойных условий на рабочем месте / Quiet, calm conditions at the workplace 14,1 % (10/71)
Коммуникации с сотрудниками других подразделений по рабочим вопросам /  
Business communication with specialists from other departments 23,9 % (17/71)
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пациента; во-вторых, в грамотном распределе-
нии этих пациентов в течение рабочего времени» 
(респондент № 2). Для этой цели можно расширить 
функционал медицинских сестер: «Делегировать 
часть обязанностей врача, которые может выпол-
нять медицинская сестра, на средний медицинский 
персонал, чтобы они были помощниками» (респон-
дент № 4).

• Большинство опрошенных экспертов считают, 
что оптимальный норматив времени для первичного 
приема врача-онколога в центре амбулаторной 
онкологической помощи составляет ориентиро-
вочно 20 мин, а для вторичного приема – 15 мин: 
«Это касается оказания медицинской помощи в 
рамках амбулаторного звена. Для пациента, об-
ратившегося за медицинской помощью впервые, 
прием может длиться, на мой взгляд, 20 минут. 
Для повторно обратившегося пациента – около 
15 минут» (респондент № 2).

• Участие врачей амбулаторного звена в ра-
боте стационарных клинических подразделений: 
«Необходимо, чтобы врач амбулаторного звена 
принимал активное участие в клинической ра-
боте… Он не должен быть таким “координа-
тором-документоведом”, который формально 
оформляет медицинскую документацию, а далее 
не имеет представления ни о судьбе пациента, ни 
о выбранной тактике лечения» (респондент № 3).

• Повышение интереса врачебного персонала 
к своей деятельности и ее результатам, вовлечен-
ность в научный процесс, самообразование: «Врачи 
должны получать удовлетворение от той работы, 
которую они производят. Она должна быть для 
них и интересной, им необходимо видеть поло-
жительные результаты своей работы. Если мы 
говорим о ранней диагностике, то это увеличение 
количества пациентов, выявленных и вылеченных на 
ранней стадии заболевания пациентов. И второе –  
это, например, заняться наукой в клинической 
медицине, каждый доктор должен заниматься 
непрерывным самообразованием» (респондент № 1).

• Необходимость улучшения условий труда, 
включая обеспечение технической оснащенности 
рабочего места врачебного персонала: «Обеспечить 
достойный уровень работы. То есть это должен 
быть нормальный кабинет, нормальные условия, 
должно быть нормальное техническое оборудование» 
(респондент № 1); «Если мыслить масштабно, то, 
скорее всего, мы должны начать в первую очередь 
с комфортного пребывания на рабочем месте  
и условий труда. Важно оснащение рабочего места, 
чтобы врач был обеспечен всем необходимым, что 
требуется для выполнения его профессиональ-
ных обязанностей: медицинские инструменты, 
инвентарь, нормально работающий компьютер  
и медицинскую информационную систему, которая 
не будет постоянно тормозить, “зависать”, не 
будут “слетать данные”» (респондент № 3).

• Соблюдение баланса труда и отдыха врачей-он-
кологов: организация специальных помещений 
для отдыха, занятий физическими упражнениями, 
консультации с психологом: «Например, физкульт-
минутка, перерывы во время занятий и работы» 

(респондент № 5); «Cоздание комнат “разгрузки”, 
психологическая поддержка. Возможно, какие-то 
мероприятия, “разгрузочная гимнастика”» (ре-
спондент № 4).

• Обеспечение правовой защищенности со-
трудников: «Врач должен понимать, что он за-
щищен. Не просто что он находится “один на 
один с пациентом”, особенно когда возникает 
какая-то жалоба или конфликтная ситуация, 
чтобы администрация принимала объективные 
решения, рассматривала сложные ситуации –  
и не только с позиции, что пациент всегда прав…» 
(респондент № 3).

По мнению экспертов, руководство ЦАОП может 
способствовать снижению уровня конфликтогеннос-
ти в отношениях «врач – пациент» и повышению 
степени удовлетворенности сотрудников работой 
следующими мероприятиями:

– проведение курсов по медицинской этике  
и деонтологии для врачей,

– создание более комфортных условий пребыва-
ния пациентов и сотрудников в ЦАОП: зоны отдыха, 
психологическая служба поддержки, 

– оптимизация маршрутизации пациентов,
– регулярный аудит – сбор и оценка мнения 

пациентов о качестве медицинских и сервисных 
услуг в организации. 

Обсуждение. На основании полученных в на-
стоящем исследовании данных продемонстриро-
вано, что практически четверть врачей-онкологов 
ЦАОП оказалась не удовлетворена работой. При 
этом полную удовлетворенность отметили 54,9 % 
респондентов, что согласуется с результатами 
аналогичного исследования, проведенного сре-
ди онкологов стационарного звена в 2020 году,  
а также соответствует данным при изучении уровня 
удовлетворенности работой специалистов других 
специальностей в 2019–2021 годах [12, 21, 22]. По 
данным Черкасова С.Н. и Костиковой А.Ю., при 
анализе результатов опроса врачей всех специаль-
ностей амбулаторно-поликлинических учреждений 
города Москвы, проведенного в 2017 году, лишь 
50 % респондентов оказались удовлетворены своей 
работой, а 26 % отметили удовлетворенность на 
уровне 50 % от субъективно максимально воз-
можного [28].

При этом в настоящей работе выявлено, что 
низкая удовлетворенность работой характерна 
в большей степени для мужчин-специалистов.  
И в качестве основного фактора, связанного  
с низкой удовлетворенностью работой, по методике 
Розановой В.А. был выявлен хирургический профиль 
работы. Полученные результаты противоречат ряду 
исследований, в которых группой риска низкой 
удовлетворенности являлись специалисты-жен-
щины [15–17]. Данный факт может быть объяснен 
высоким стремлением врачей-мужчин к профессио-
нальному и карьерному росту при ограниченных 
возможностях обучения и развития в медицинских 
организациях, недостаточной возможностью реа-
лизации мануальных навыков онкологов-хирургов  
в условиях амбулаторных подразделений, восприни-
маемым недостаточным размером стимулирующих 
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выплат для полноценной реализации социальной 
роли мужчины в обществе. Респонденты мужского 
пола оказались в большей степени разочарованы 
характером самой работы по сравнению с лицами 
женского пола. Сотрудники хирургического профиля 
продемонстрировали значимо более низкий уровень 
удовлетворенности слаженностью действий коллег 
при выполнении коллективных задач.

Основными областями наибольшей неудовлет-
воренности работой в настоящем исследовании 
оказались: размер и справедливость заработной 
платы, длительность рабочего дня, возможности 
карьерного роста, слаженность действий между 
сотрудниками при выполнении коллективных задач, 
стиль руководства начальника, что соответствует 
результатам ряда отечественных исследований 
[23–26]. В качестве наиболее явных недостатков 
работы специалисты выделили нехватку рабочего 
времени для выполнения запланированного объема 
работы и коммуникации с сотрудниками других 
подразделений по рабочим вопросам. Данные 
проблемы говорят о некорректной работе систе-
мы мотивации и стимулирования, неэффективной 
организации рабочего процесса, недостаточном 
развитии программ профессионального развития 
и карьерного роста, а также низкой эффективности 
работы внутренних коммуникационных каналов.

Важность финансового фактора, возможностей 
профессионального роста, а также внутренне-
го психологического климата также отмечена  
в исследовании Халовой К.В. и Сердюкова А.Г. при 
изучении удовлетворенности работой среди врачей 
ортопедического профиля в 2016 году [29]. По данным 
Ушаковой М.Ю., в 2021 году 30–60 % врачей-пато-
логоанатомов были не удовлетворены карьерным 
продвижением, заработной платой, отношениями  
с руководством [23]. В исследовании Емельянова А.О. 
и соавт. (2015 год) показано, что более 1/3 врачей 
участковых-терапевтов не удовлетворены уровнем 
заработной платы и каждый десятый – уровнем 
технической оснащенности поликлиники [30]. По 
данным анализа Петуновой С.А., проведенного 
в 2022 году, 66,6 % врачей-психиатров и 69,4 % 
психологов оказались удовлетворены работой [31]. 
Низкие показатели у респондентов были получены 
по шкалам: «удовлетворенность взаимоотноше-
ниями с руководством», «уровень притязаний  
в профессиональной деятельности», «предпочтение 
выполняемой работы высокому заработку», «удов-
летворенность условиями труда» [32].

На основании проведенной серии глубинных 
интервью можно отметить, что эксперты в своих 
рекомендациях не указали отмеченные сотруд-
никами-специалистами факторы, влияющие на 
удовлетворенность трудом, что можно объяснить 
недостаточностью каналов внутренней коммуникации 
между руководителями и врачами ЦАОП, а также 
низкой степенью осведомленности представителей 
менеджмента об ожиданиях врачей-онкологов 
амбулаторного звена. Важность качества взаи-
моотношений между руководителями и врачами 
онкологической службы также отмечается и за-
рубежными исследователями [31].

Вместе с тем экспертами была выделена не-
обходимость развития индивидуальных программ 
мотивации и стимулирования, обеспечения возмож-
ностей профессионального развития сотрудников, 
пересмотра норматива времени первичного приема 
врача-онколога ЦАОП, повышения уровня этико-пра-
вовых компетенций специалистов, качественного 
и своевременного отдыха, а также приемлемого 
уровня технического оснащения рабочего места. 
Данные мероприятия выделяет и ряд зарубежных 
исследователей [33, 34]. 

Новизной авторского исследования явля-
ется включение в выборку врачей-онкологов, 
работающих именно в центрах амбулаторной 
онкологической помощи как в столице, так  
и в средних и малых городах Московской и Ивановской 
областей, высокий уровень ответов респондентов на 
вопросы. Можно предположить, что удовлетворен-
ность своей работой врачей-онкологов в регионах 
РФ, особенно в небольших городах, будет еще 
ниже в сравнении с показателями лиц, работающих  
в первичном звене в Москве и Московской области. 
Авторами планируются углубленные исследования 
на указанную тематику. 

Ограничение исследования: был проведен 
анализ мнений только врачей-онкологов первичной 
специализированной помощи Москвы, Московской и 
Ивановской областей, необходимо в будущем рас-
ширить географию исследования. Не сравнивались 
данные о средней заработной плате врачей-онкологов 
ЦАОП и онкологов стационаров. Корреляция между 
удовлетворенностью работой врачей-онкологов  
и пациентов ЦАОП не изучалась. 

Заключение. При оценке степени удовлетво-
ренности врачи-онкологи, работающие в центрах 
амбулаторной онкологической помощи, озвучивали 
в первую очередь неудовлетворенность уровнем 
оплаты труда в сравнении с тем, сколько за такую же 
работу платят в других медицинских организациях, 
большую длительность рабочего дня, отсутствие 
баланса в соотношении между размером заработной 
платы и личными трудозатратами, возможностями 
карьерного роста, слаженностью работы коллектива 
медицинской организации и стилем руководства 
медицинских руководителей. Проработка выявлен-
ных недостатков со стороны среднего и высшего 
менеджмента с учетом особенностей оказания 
первичной специализированной медицинской 
помощи в ЦАОП может поспособствовать повыше-
нию удовлетворенности врачей-онкологов своей 
работой. В качестве основных организационных 
мероприятий авторами предложены следующие: 
оптимизация системы стимулирования с учетом 
индивидуальных показателей результативности 
каждого сотрудника, эффективная организации ра-
бочего процесса в подразделениях и их достаточное 
ресурсное оснащение, уменьшение загруженности 
врачей-онкологов, соблюдение баланса их труда 
и отдыха, разработка индивидуального плана 
развития для каждого медицинского работника 
ЦАОП, организация дополнительных внутренних 
коммуникационных каналов, расширение «социаль-
ного пакета» сотрудников с учетом  предпочтений 
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последних (психологическое сопровождение, са-
наторно-курортное лечение). 
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