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Введение
Анализ факторов устойчивости государственных медицинских органи-

заций, созданных в форме бюджетных и автономных учреждений1, выявля-
ет влияние нормативно-правового регулирования государством.

Финансовое обеспечение деятельности основного числа государ-
ственных медицинских учреждений осуществляется в рамках исполнения 
программы государственных гарантий бесплатного оказания медицинской 
помощи гражданам РФ (далее – ПГГ, Программы государственных гарантий).

Финансовое обеспечение ПГГ осуществляется за счет средств област-
ного бюджета и средств обязательного медицинского страхования (далее – 
ОМС).

Методология исследования
Определение доли источников финансирования имеет определяющее 

значение для определения степени и взаимосвязей факторов устойчивости.
Проанализируем долю каждого из основных источников финансиро-

вания в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
медицинской помощи гражданам РФ на территории Воронежской области за 
период с 2016 года по 2021 год в табл. 1.

Таблица 1
Стоимость программы государственных гарантий бесплатного оказания 

медицинской помощи гражданам РФ на территории Воронежской области

Наименование показателя 2016 
год

2017 
год

2018 
год

2019 
год

2020 
год

2021 
год

Стоимость территориальной 
программы за счет средств об-
ластного бюджета, млн руб.

5 629,8 6 482,9 8 238,5 8 920,3 9 160,5 9 519,6

Доля стоимо-
сти программы 
государственных 
гарантий за счет 
средств бюджета

% в общей 
структуре 22,38 23,96 24,9 25,07 24,14 24,39

Стоимость территориальной 
программы за счет средств 
ОМС, млн руб.

19 530,8 20 571,4 24 843,0 26 666,6 28 786,8 29 505,7

Доля стоимо-
сти программы 
государственных 
гарантий за счет 
обязательного 
медицинского 
страхования

% в общей 
структуре 77,62 76,04 75,1 74,93 75,86 75,61

1 Ендовицкий Д., Чуриков А. Факторы устойчивости бюджетных медицинских организаций // 
Современная экономика: проблемы и решения, 2019, no. 4, с. 63-72.
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Наименование показателя 2016 
год

2017 
год

2018 
год

2019 
год

2020 
год

2021 
год

Итого: стоимость 
программы госу-
дарственных га-
рантий бесплат-
ного оказания 
медицинской помо-
щи гражданам РФ 
на территории Во-
ронежской области

млн руб. 25160,6 27054,3 33081,5 35586,9 37947,3 39025,3

% в общей 
структуре 100 100 100 100 100 100

Динамика доли средств обязательного медицинского страхования в 
общей стоимости ПГГ за период 2016-2020 гг. и план на 2021 год показывает 
существенную долю средств ОМС в общем объеме финансирования в рам-
ках ПГГ, достигшую в 2021 году 75,61%. Существенная доля ОМС говорит 
о том, что ОМС является основным источником финансирования и требует 
дальнейшего анализа факторов, влияющих на указанный источник финан-
сирования.

Далее определим наиболее значимые статьи расходов, чтобы в пер-
вую очередь, определить основные направления дальнейшего анализа по 
выявлению факторов, влияющих на данные статьи расходов.

В табл. 2 проанализируем структуру расходов и ее динамику государ-
ственных бюджетных, автономных и казенных учреждений здравоохране-
ния Воронежской области.

Таблица 2
Динамика структуры расходов государственных бюджетных,  

автономных и казенных учреждений здравоохранения Воронежской  
области (в процентах)

Структура статей 
расходов 2016 год 2017 год 2018 год 2019 год 2020 год 2021 год

Оплата труда с 
начислениями 58,44 59,98 68,05 70,66 71,8 73,98

Медикаменты 16,89 16,45 16,89 15,24 14,78 12,76
Коммунальные 
услуги 3,46 3,63 3,72 3,83 3,86 3,91

Продукты  
питания 2,19 2,23 2,46 2,57 2,71 2,78

Итого ключевые 
статьи 80,98 82,29 91,12 92,3 93,15 93,43

Остальные 
статьи 19,02 17,71 8,88 7,7 6,85 6,57

Итого 100,00 100,00 100,00 100 100 100

Окончание табл. 1
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По данным, представленным в табл. 2, видно, что статья расходов на 
оплату труда с начислениями занимает наибольшую часть расходов и вы-
росла с 2016 года с доли в размере 58,44% в общей структуре расходов до 
73,98% в 2021 году. Также наблюдаем наряду с ростом доли расходов на 
оплату труда одновременное снижение доли расходов по статье «Медика-
менты» с 2016 года с доли в размере 16,89% в общей структуре расходов 
до 12,76% в 2021 году, а также снижение доли расходов по остальным ста-
тьям расходов с 2016 года с доли в размере 16,89% до 12,76% в 2021 году. 
Упомянутая тенденция свидетельствует о перераспределении расходов 
с других статей в пользу оплаты труда с начислениями. Также это может 
говорить при определенных условиях об опережающем неэквивалентном 
росте расходов на оплату труда с начислениями над темпами роста общего 
финансирования в рамках ПГГ.

Для проверки представленной гипотезы проведем анализ данных, 
представленных в табл. 3 и 4. Сопоставим темпы роста фонда оплаты труда 
с начислениями как основной статьи расходов с темпами роста финансиро-
вания в рамках ПГГ отдельно за счет средств областного бюджета и отдель-
но для средств обязательного медицинского страхования.

Таблица 3
Динамика стоимости территориальной программы государственных  
гарантий бесплатного оказания медицинской помощи гражданам РФ  

на территории Воронежской области и фонда оплаты труда  
на 2016-2020 гг. и план на 2021 г. за счет средств областного бюджета

Наименование показателя 2016 
год

2017 
год

2018 
год

2019 
год

2020 
год

2021 
год

Стоимость территориаль-
ной программы за счет 
средств областного 
бюджета, млн руб.

5 629,8 6 482,9 8 238,5 8 920,3 9 160,5 9 519,6

Темп роста 
с т оимо с ти 
территори-
альной про-
граммы

млн руб.   853,1 1 755,6 681,8 240,2 359,1

% к пре
дыдущему 
году

  15,2 27,1 8,3 2,7 3,9

Фонд оплаты труда за счет 
средств областного бюдже-
та, млн руб.

3 005,2 3 559,3 4 927,3 5 375,6 5 678,6 5 868,8

Темп роста 
фонда опла-
ты труда

млн руб.   554,1 1 368,0 448,3 303,0 190,2

% к пре
дыдущему 
году

  18,4 38,4 9,1 5,6 3,3
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На основании данных табл. 3 наблюдается за период с 2016 года по 
2020 год опережающий темп роста фонда оплаты труда с начислениями над 
темпом роста общего финансирования за счет средств бюджета и только 
в 2021 году темп роста финансирования в рамках ПГГ, составивший 3,9%, 
превышает темп роста фонда оплаты труда, составивший 3,3%.

Таблица 4
Динамика стоимости территориальной программы ОМС и фонда оплаты 

труда на 2016-2020 гг. и план на 2021 г. за счет средств ОМС

 Наименование показателя 2016 
год

2017 
год

2018 
год

2019 
год

2020 
год

2021 
год

Стоимость территориаль-
ной программы ОМС, млн 
руб.

19 530,8 20 571,4 24 843,0 26 666,6 28 786,8 29 505,7

в том числе по профилю 
«Онкология» 937,3 902,1 1 148,8 2 616,2 3 531,3 3 697,8

Темп роста 
по профи-
лю «Онко-
логия»

млн руб.   -35,2 246,7 1 467,4 915,1 166,5

% к преды-
дущему году   -3,8 27,3 127,7 35,0 4,7

Темп роста 
стоимости 
террито-
риальной 
программы 
в целом

млн руб.   1 040,6 4 271,6 1 823,6 2 120,2 718,9

% к преды-
дущему году   5,3 20,8 7,3 8,0 2,5

Темп роста 
стоимости 
террито-
риальной 
программы 
без учета 
расходов по 
профилю 
«Онколо-
гия»

млн руб.   1 075,8 4 024,9 356,2 1 205,1 552,4

% к преды-
дущему году   2,5 20,5 1,5 5,0 2,2

Фонд оплаты труда за 
счет ОМС, млн руб. 12 679,2 13 012,4 16 744,5 17 641,3 18 825,9 19 817,7

Темп роста 
фонда 
оплаты 
труда

млн руб.   333,2 3 732,1 896,8 1 184,6 991,8

% к преды-
дущему году   2,6 28,7 5,4 6,7 5,3

Введение, начиная с 2019 года [1, 2], отдельных нормативов объемов 
медицинской помощи по профилю «Онкология» в условиях дневного ста-
ционара и для специализированной медицинской помощи в стационарных 
условиях и введение отдельных средних нормативов финансовых затрат 
за единицу объема медицинской помощи по указанным условиям приве-
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ло к выделению из общего объема финансирования ПГГ отдельного пото-
ка финансирования по профилю «Онкология». Темпы прироста стоимости 
территориальной программы ОМС по профилю «Онкология» существенно 
превышают темпы роста общей стоимости территориальной программы 
ОМС в целом. Превышение темпов роста финансирования в рамках ПГГ по 
профилю «Онкология» над общими темпами роста ПГГ в целом приводят к 
замедлению темпов роста стоимости территориальной программы ОМС по 
остальным профилям оказания медицинской помощи.

Также анализ данных в табл. 4 показывает, что темп роста фонда 
оплаты труда за счет обязательного медицинского страхования значительно 
опережает темп роста финансирования в рамках ПГГ без учета расходов по 
профилю «Онкология», отображенный в таблице как темп роста стоимости 
территориальной программы ОМС без учета расходов по профилю «Онко-
логия», и на 2021 год темп роста расходов на оплату труда с начислениями 
составил 5,3% при росте финансирования по ПГГ за вычетом расходов по 
профилю «Онкология» в размере 2,2%.

На рис. 1 наглядно продемонстрировано соотношение темпов роста 
территориальной программы ОМС и фонда оплаты труда с начислениями за 
2016-2020 гг. и план на 2021 г. за счет средств ОМС.

Рис. 1. Темп роста стоимости территориальной программы обязательного 
медицинского страхования и фонда оплаты труда с начислениями 
за 2016-2020 гг. и план на 2021 г. за счет средств обязательного 

медицинского страхования

Проанализируем факторы, влияющие на стоимость территориальной 
программы обязательного медицинского страхования. 

Общая стоимость территориальной программы ОМС определяется пу-
тем умножения числа застрахованных по ОМС лиц на подушевой норма-
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тив финансирования за счет ОМС (в расчете на одно застрахованное лицо).

Рис. 2. Динамика подушевых нормативов финансирования территориаль-
ной программы обязательного медицинского страхования за 2016-2020 гг. 

и план на 2021 год, руб.

За период с 2016 года по 2021 год рост подушевых нормативов фи-
нансирования за счет ОМС создавал основу роста общего финансирования 
территориальной программы ОМС.

Вместе с тем второй фактор – численность застрахованных лиц, кото-
рая неуклонно снижаясь, – оказывала влияние на конечную картину, когда 
динамика изменения стоимости территориальной программы обязательного 
медицинского страхования за 2016-2020 гг. и план на 2021 год была более 
сглаженной и выглядела следующим образом (рис. 3).

Рис. 3. Динамика изменения стоимости территориальной программы обя-
зательного медицинского страхования за 2016-2020 гг. и план на 2021 год, 

млн руб.
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Одновременный рост подушевых нормативов финансирования по 
ОМС на фоне снижения численности застрахованных по ОМС лиц еще до-
полнительно уменьшил темп роста общего финансирования ПГГ.

Проанализируем факторы, влияющие на размер фонда оплаты труда 
с начислениями.

Несмотря на наличие взаимосвязи между количеством ставок в штат-
ном расписании, количества занятых ставок и в конечном итоге количества 
физических лиц от объема работы, в упрощенном варианте по общему пра-
вилу размер расходов на фонд оплаты труда зависит от среднесписочной 
численности и показателя заработной платы, обусловленного требованиями 
по «дорожной карте» по заработной плате «указных» групп персонала (вра-
чи, средний и младший персонал). Показатели по заработной плате зависят, 
главным образом, от установленного на очередной год среднемесячного до-
хода от трудовой деятельности (далее – СДТД).

То есть при сохранении численности медицинского и прочего персо-
нала темп роста расходов на оплату труда всецело зависел от темпов роста 
СДТД независимо от темпов роста финансирования в рамках территориаль-
ной программы ОМС.

Причем выявилась еще одна особенность, влияющая на финансовую 
устойчивость государственных медицинских учреждений.

В условиях выполнения «дорожной карты» по заработной плате при 
едином нормативе финансовых затрат в системе ОМС (подушевой норматив 
финансирования по ОМС) экономически успешные регионы, к которым в том 
числе относится Воронежская область, при равном нормативе финансового 
обеспечения становятся в неравные условия по возможности обеспечения и 
вынуждены нести при прочих сопоставимых условиях дополнительные рас-
ходы на оплату труда с начислениями в сравнении с другими регионами, 
имеющими более низкие значения СДТД.

На рис. 4, 5, 6, 7 наглядно показано в динамике за период с 2017 
года по 2020 год, что субъекты РФ при равном подушевом нормативе фи-
нансирования по ОМС и имеющие более низкие значения СДТД, от которых 
рассчитываются показатели «дорожной карты» по заработной плате, имеют 
больший запас финансовой прочности.
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Рис. 4. Среднемесячный доход от трудовой деятельности 
на 2017 год по регионам, тыс. руб.

Рис. 5. Среднемесячный доход от трудовой деятельности 
на 2018 год по регионам, тыс. руб.
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Рис. 6. Среднемесячный доход от трудовой деятельности 
на 2019 год по регионам, тыс. руб.

Рис. 7. Среднемесячный доход от трудовой деятельности 
на 2020 год по регионам, тыс. руб.

Заключение
Одним из факторов устойчивости государственных учреждений явля-

ется соотношение темпов роста среднемесячного дохода от трудовой дея-
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тельности с темпами роста финансирования территориальной программы 
ОМС за вычетом расходов по профилю «Онкология» с поправкой на долю 
расходов на оплату труда с начислениями в общей структуре расходов и на 
долю источников финансового обеспечения в рамках выполнения програм-
мы государственных гарантий.

Дальнейшее изучение будет направлено на построение формулы рас-
чета количественного измерения указанных соотношений и взаимовлияний. 
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Purpose: the article deals with the establishment of the relationship of 
individual factors of sustainability of public medical institutions. Discussion: 
the authors carried out an analysis of the interrelationships of individual 
factors of the stability of a state medical institution, analyzed the structure 
of expenses and guarantee costs in state healthcare institutions of the 
Voronezh region, the factors influencing the cost of the territorial compulsory 
health insurance program, the ratio of the growth rates of the territorial 
compulsory health insurance program and the wage fund to accruals for 
2016-2021. At the expense of compulsory medical insurance funds, the 
authors determined the influence of the wage fund on the sustainability 
of a medical institution, dependencies on sources of funding within the 
framework of the state guarantees program, analyzed the consequences 
of introducing rationing of the volume of medical care in the «oncology» 
profile and their impact on sustainability. Results: the relationship was 
established between the ratio of the growth rate of the average monthly 
income from labor activity with the growth rate of financing of the territorial 
compulsory medical insurance program as a factor in the sustainability of 
public medical institutions.

Keywords: sustainability, sustainability factors, state medical institutions, 
state guarantee program, territorial compulsory health insurance program, 
average monthly income from work.
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