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Введение. Тема возраста всегда занимала значимое место в различных отраслях экономики. В 

последнее время вопросы, связанные с постарением кадров, приобрели особую актуальность, 

в том числе и для здравоохранения, поскольку в медицинских организациях, с одной стороны, 

наблюдается дефицит квалифицированных специалистов-управленцев, с другой стороны – 

возрастной состав руководителей остается практически неизменным на протяжении 

нескольких лет.  

Цель исследования. Анализ особенностей распределения руководителей региональных 

медицинских организаций по возрастным группам для оценки тенденции, процесса 

трансформации возрастной структуры и прогнозирования ситуации. 

Материалы и методы. Исследование проводилось на территории субъекта федерации с 2018 

по 2023 годы. Сплошное наблюдение предусматривало детальный анализ всех возрастных 

групп главных врачей и заместителей главных врачей медицинских организаций 

государственной системы здравоохранения, подведомственных региональному Минздраву. 

Применены теоретический метод исследования, эмпирические научные методы (измерение, 

наблюдение и сравнение), методы описательной статистики. Метод экспоненциального 

сглаживания использован для построения прогнозных математических моделей.  

Результаты и обсуждение. Установлены различия в динамике возрастного состава 

руководителей различного уровня, которые отличались интенсивностью изменений в 

определенных возрастных группах. В группе главных врачей в возрасте от 36 до 40 лет 

наблюдается значительное снижение показателей (на 40,93%), у заместителей главных врачей 

- значительный прирост удельного веса этой возрастной группы (на 78,84%). Для главных 

врачей характерно увеличение вклада удельного веса возрастной группы 51-55 лет (индекс 

роста 1,11), у заместителей руководителей медицинских организаций вклад в структуру 

показал резкое снижение (индекс роста 0,46). Изменения в возрастной группе руководителей, 

достигших возраста 60 лет и старше, сопровождаются высокими индексами роста в обеих 

группах сравнения (1,15 у главных врачей и 1,79 у их заместителей). Трансформация 

структуры не привела к существенным изменениям в возрастном составе руководителей обоих 

уровней: средний возраст главных врачей и их заместителей за интервал анализа практически 

не изменился (52,8 и 52,5 лет – у главных врачей; 49,9-49,3 лет – у заместителей руководителей 

медицинских организаций, соответственно, в 2018 и 2023 гг.). Доля женщин-руководителей в 

возрасте от 61 года и старше (23,0%) в 2,1 раза (р<0,01) превышает аналогичный показатель 

среди мужчин (11,0%). Модели краткосрочного прогнозирования возрастной группы 61 год и 

старше позволяют констатировать тенденцию к росту удельного веса (до 25,87% к 2027 году) 

у главных врачей и до 24,56% у их заместителей. 
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Заключение. В большинстве медицинских организаций региона руководящие должности 

занимают лица, возраст которых превышает 46 лет. Среди главных врачей доля возрастных 

групп старше 51 года колебалась от 63,49% до 65,2%, среди их заместителей пределы этого 

показателя составляли от 50,39% до 41,92%. Усредненный вклад удельного веса в возрасте 56 

лет и старше у главных врачей превышает аналогичный коэффициент у их заместителей, 

составляя 45,50% и 32,05% соответственно.  Женщины-руководители (средний возраст 51,2 

года) старше мужчин-руководителей (средний возраст 49,3 года). 

 

Ключевые слова: руководители медицинских организаций, возрастная структура, тенденции, 

краткосрочный прогноз 
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Введение. The topic of age has always occupied a significant place in various sectors of the 

economy. Recently, issues related to the aging of staff have become particularly relevant, including 

for healthcare, since in medical organizations, on the one hand, there is a shortage of qualified 

managerial specialists, on the other hand, the age composition of managers has remained virtually 

unchanged for several years. 

Цель исследования. Analysis of the peculiarities of the distribution of heads of regional medical 

organizations by age groups to assess the trend, the process of transformation of the age structure and 

forecasting the situation. 

Материалы и методы. The research was conducted on the territory of the subject of the Federation 

from 2018 to 2023. The stop-watch reading provided for a detailed analysis of all age groups of 

medical directors and deputy medical directors of medical organizations of the state health system 

subordinate to the regional Ministry of Health. The theoretical research method, empirical scientific 

methods (measuring technique, method of observation and comparison method), methods of 

descriptive statistics are applied. The exponential smoothing method is used to build predictive 

mathematical models. 

Результаты и обсуждение. Differences in the dynamics of the age composition of managers at 

various levels, which differed in the intensity of changes in certain age groups, were established. In 

the group of medical directors aged 36 to 40 years, there is a significant decrease in indicators (by 

40,93%), in deputy medical directors there is a significant increase in the proportion of this age group 

(by 78,84%). Medical directors are characterized by an increase in the contribution of the proportion 

of the 51-55 age group (growth index 1,11), while deputy heads of medical organizations showed a 

sharp decrease in their contribution to the structure (growth index 0,46). Changes in the age group of 

managers who have reached the age of 60 and older are accompanied by high growth indices in both 

comparison groups (1,15 for medical directors and 1,79 for their deputies). The transformation of the 

structure did not lead to significant changes in the age composition of managers at both levels: the 

average age of medical directors and their deputies practically did not change during the analysis 

interval (52,8 and 52,5 years – for medical directors; 49,9-49,3 years – for deputy heads of medical 

organizations, respectively, in 2018 and 2023). The proportion of female managers aged 61 years and 

older (23,0%) is 2,1 times (p<0,01) higher than that of men (11,0%). Short-term forecasting models 
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for the age group of 61 years and older allow us to state a trend towards an increase in the proportion 

(up to 25,87% by 2027) of medical directors and up to 24,56% of their deputies. 

Заключение. In most medical organizations in the region, senior positions are held by persons over 

the age of 46. Among medical directors, the proportion of age groups over 51 ranged from 63,49% 

to 65,2%, among their deputies, the limits of this indicator ranged from 50,39% to 41,92%. The 

average contribution of the proportion aged 56 years and older among medical directors exceeds the 

same coefficient for their deputies, amounting to 45,50% and 32,05%, respectively. Female managers 

(average age 51,2 years) are older than men managers (average age 49,3 years). 

 

Key words: heads of medical organizations, age structure, trends, shot-range prognosis 

 

Введение. Медицинские работники являются «ключевыми фигурами в достижении 

целей устойчивого развития, стимулировании экономического роста и формировании 

справедливых систем здравоохранения», а профессионализм, глубокие знания и стремление к 

пониманию сути проблемы являются основой успешной деятельности руководителя 

медицинской организации [1-3].   

Основой для формирования стратегических планов в здравоохранении, 

государственных программ на федеральном и региональном уровнях, а также национального 

проекта «Здравоохранение», является Стратегия развития системы здравоохранения в 

Российской Федерации [4,5]. Актуализация задачи повышения эффективности 

функционирования системы здравоохранения на уровне административно-территориальных 

единиц, связана с возрастающей потребностью в обеспечении ее продуктивной деятельности, 

что детерминирует необходимость наличия квалифицированных специалистов и развитие 

кадрового потенциала [6-9]. 

Для того чтобы система здравоохранения функционировала эффективно, а также для 

достижения национальных целей и целевых показателей федеральных проектов, необходимы 

высококвалифицированные специалисты в области управления. Исследование, проведенное 

ЦНИИОЗ, позволило определить основные тенденции и изменения, произошедшие в 

последние три года в области качественных характеристик руководящего состава 

региональных систем здравоохранения [10,11]. 

Тема возраста всегда занимала значимое место в различных отраслях экономики. В 

последнее время вопросы, связанные с постарением кадров, приобрели особую актуальность, 

в том числе и для здравоохранения, поскольку в медицинских организациях, с одной стороны, 

наблюдается дефицит квалифицированных специалистов-управленцев, с другой стороны – 

возрастной состав руководителей остается практически неизменным на протяжении 

нескольких лет, что обусловлено общей тенденцией старения населения [12]. В настоящее 
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время существует возрастной ценз для назначения на руководящие должности в медицинских 

организациях, подведомственных федеральным, региональным органам исполнительной 

власти или органам местного самоуправления. Предельный возраст составляет 65 лет, однако 

учредитель имеет право продления срока пребывания в должности руководителя до 70 лет 

[13,14]. 

Данные научных исследований констатируют увеличение числа молодых врачей в 

возрасте до 36 лет в целом по стране, а также сокращение количества врачей старше 56 лет за 

2015-2020 годы, однако эта тенденция характерна не для всех регионов России: в 16 регионах 

выявлены негативные тенденции (уменьшение доли молодых врачей и увеличение доли 

врачей старше 56 лет) [15]. Кроме того, в научных публикациях последних лет делается акцент 

на сокращение числа управленческих кадров системы здравоохранения - на 38% в период с 

2014 по 2021 г., а дефицит квалифицированных специалистов препятствует обеспечению 

населения доступной и качественной медицинской помощью, и внедрению современных 

технологий управления [16-19].  

В контексте сказанного, анализ трендов и различных типов возрастного состава 

руководителей региональных медицинских организаций, представляется актуальным.  

Цель исследования. Анализ особенностей распределения руководителей 

региональных медицинских организаций по возрастным группам для оценки тенденции, 

процесса трансформации возрастной структуры и прогнозирования ситуации. 

Материалы и методы. С 2018 по 2023 год на территории субъекта Федерации было 

проведено сплошное наблюдение, целью которого стало изучение возрастной структуры 

руководителей и их заместителей в медицинских организациях государственной системы 

здравоохранения, находящихся в ведении регионального Министерства здравоохранения. В 

ходе исследования был проведен детальный анализ всех возрастных групп сотрудников, 

относящихся к данной категории специалистов с проведением выкопировки данных из 

справочных материалов, подготовленных региональным Минздравом и МИАЦ Рязанской 

области.  

Для того чтобы составить исчерпывающее представление об изучаемых объектах и 

явлениях, мы применили теоретический метод исследования, предполагающий анализ 

научных трудов, посвященных данной проблематике. В процессе исследования также были 

использованы эмпирические научные методы, такие как измерение, наблюдение и сравнение. 

Это позволило более глубоко изучить объекты и обеспечить достоверность полученных 
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результатов. Для получения точных и достоверных статистических данных мы 

воспользовались методами описательной статистики. В частности, был проведен анализ 

статистических распределений, а также рассчитаны интервальные оценки математического 

ожидания и дисперсии, в том числе, и в малых группах. Математические модели, способные 

оперативно адаптироваться к изменяющимся условиям, учитывающие результаты 

прогнозирования, полученные на предыдущем этапе, и различную степень информативности 

уровней ряда, построены для создания краткосрочных прогнозов. Для этого применен метод 

экспоненциального сглаживания [20-22]. 

Результаты и обсуждение. В период с 2018 по 2023 год были отмечены различия в 

динамике возрастного состава руководителей рассматриваемых категорий, которые 

выражались в интенсивности темпов прироста и снижения в определенных возрастных 

группах (рис. 1, 2).  

 

Рисунок 1. Сравнительное распределение возрастного состава руководителей медицинских 

организаций (главных врачей) в 2018 и 2023 гг (% к итогу). 

 

За шесть лет анализа доля руководителей медицинских организаций в возрасте от 30 до 

35 лет увеличилась лишь на 0,63% (индекс роста составил 1,01). В то же время, доля этой же 

возрастной группы для их заместителей выросла на 20% (индекс роста - 1,2), однако, 

поскольку не наблюдается явной закономерности экспоненциальной зависимости (R²=0,0045), 

полученные результаты позволяют лишь предположить, что молодые работники, занимающие 

соответствующие должности, постепенно замещают специалистов в этой области. 

В группе руководителей в возрасте от 36 до 40 лет наблюдается значительное снижение 

показателей - на 40,93%. Это снижение можно описать с помощью неустойчивой 

экспоненциальной функции: коэффициент детерминации составляет 0,6863. В то же время у 
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заместителей главных врачей наблюдается значительный прирост удельного веса этой 

возрастной группы (на 78,84%), который можно описать с помощью экспоненциальной 

функции с высокой устойчивостью (R²=0,9613). Эмпирическое значение F-критерия равно 

99,36, что значительно превышает его критическое значение, равное 7,71 (p<0,05). 

 

Рисунок 2. Сравнительное распределение возрастного состава заместителей руководителей 

медицинских организаций в 2018 и 2023 гг (% к итогу). 

 

В ходе анализа данных были выявлены значимые различия в показателях для 

возрастной группы от 41 до 45 лет. Для руководителей медицинских организаций характерен 

высокий индекс роста, составляющий 1,64, значительный темп прироста, равный +63,91%, и 

неустойчивая тенденция (R²=0,4075), с высокой дисперсией значений по периодам 

наблюдения (14,96). Для заместителей руководителей медицинских учреждений характерен 

более низкое значение индекса роста (1,08), меньший темп прироста, составляющий +8,13%, 

и неясная тенденция (R² = 0,2426), которая описывается уравнением y=16,051e0,0091x. 

Для главных врачей, находящихся в возрасте от 51 до 55 лет, характерно увеличение 

вклада удельного веса данной возрастной группы (индекс роста 1,11), при значении темпа 

прироста, равном +11,18%. При этом наблюдается неопределенная тенденция (R²=0,1849). У 

заместителей руководителей медицинских организаций тенденция, напротив, достоверно 

устойчивая (R²=0,9111; F=40,99; Fкритическое=7,71; p<0,05), а вклад в структуру показал резкое 

снижение (с 21,26% в 2018 г. до 9,82% в 2023 г.; индекс роста 0,46; темп прироста=-53,81%). 

Однако у заместителей руководителей медицинских организаций степень разброса значений 

показателя удельного веса по уровням временного ряда высокая (sd=32,48%), что означает 

высокую степень изменчивости анализируемого показателя. 
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Изменения в возрастной структуре, касающиеся доли лиц, достигших возраста 60 лет и 

старше, сопровождаются высокими индексами роста: у главных врачей этот показатель 

составляет 1,15, в то время как у их заместителей он еще выше и равен 1,79. Кроме того, 

отмечается очень высокий темп прироста вклада этой возрастной группы у заместителей 

главных врачей (+79,68%), у главных врачей темп прироста значительно ниже (+18,33%), а 

различия между показателями статистически значимы (F=5,93575; Fкритическое=4,28; p<0,05). 

Оценка тенденций, характеризующих трансформацию структуры в группах сравнения, не 

позволяет сделать заключение об их устойчивости, что подтверждается значениями 

коэффициентов детерминации R²: 0,4226 для главных врачей и 0,6163 для их заместителей. 

Необходимо акцентировать внимание на том, что произошедшая за период анализа 

трансформация структуры не привела к сколько-нибудь существенным изменениям в 

возрастном составе руководителей обоих уровней. Соотношение возрастных групп остается 

относительно стабильным, что, в значительной степени, может быть обусловлено процессами 

ротации, возникающих при переходе молодых специалистов в более старшие возрастные 

группы. В медицинских организациях прослеживается тенденция к относительно стабильной 

высокой доле руководителей и их заместителей в возрасте 46 лет и старше. В 2018 году доля 

главных врачей этого возраста составляла 79,36%, а к 2023 году она снизилась до 65,2%; среди 

заместителей руководителей медицинских организаций - 67,71% и 58,95% соответственно. 

Примечательно, что средний возраст главных врачей и их заместителей за последние шесть 

лет практически не изменился: темп прироста среднего возраста главных врачей составил -

0,57% (с 52,8 до 52,5 лет), а заместителей руководителей медицинских организаций снизился 

на 1,2% (с 49,9 до 49,3 лет). 

При исследовании возрастной структуры руководящих кадров медицинских 

организаций регионального здравоохранения внимание привлекает временной характер 

соотношения молодых специалистов и лиц пенсионного возраста, к которым мы отнесли 

главных врачей и заместителей главных врачей, находящихся, соответственно, в возрасте 30-

35 лет и 61 год и старше (рис. 3).  

В течение всего периода наблюдения регистрировалась значительная диспропорция 

между долями возрастных групп в диапазоне от 30 до 35 лет и от 61 года и старше: доля 

последней группы была существенно больше, чем доля первой. В некоторые годы разница 

достигала от 9,8 до 13,94 раз у главных врачей (р<0,05) и от 3,5 до 9,9 раз у их заместителей 

(р<0,05).  
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Рисунок 3 – Временной характер соотношения долей возрастных групп 30-35 лет и 61 год и 

старше руководителей медицинских организаций и их заместителей (%). 

 

Анализ вклада руководителей пенсионного возраста в возрастную структуру 

представляет собой значимый элемент на различных уровнях управления для понимания 

перспектив развития кадрового потенциала организации. В этой связи мы осуществили 

краткосрочное прогнозирование ситуации на 2027 год. Модели прогнозирования для главных 

врачей и для их заместителей демонстрируют высокую степень достоверности: для 

руководителей медицинских организаций коэффициент детерминации описывает 61,84% 

(p<0,05) данных прогнозной модели, для их заместителей - 75,32% (p<0,05) (рис. 4). 

 

Рисунок 4 – Ориентировочная прогностическая модель удельного веса возрастной группы 61 

год и старше (руководители медицинских организаций и их заместители) на 2027 год. 
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Если анализ перспектив увеличения или снижения доли представителей определенной 

нами для прогноза возрастной группы среди главных врачей выявляет нестабильную 

тенденцию к росту удельного веса возрастной группы 61 год и старше (до 25,87% к 2027 году), 

то среди заместителей руководителей прослеживается явная и устойчивая тенденция к 

увеличению доли этой возрастной группы до 24,56%. 

В 2023 году средний возраст женщин, занимающих руководящие должности, составил 

51,2 года, а мужчин-руководителей - 49,3 года. Среди руководителей медицинских 

организаций, входящих в систему здравоохранения региона, преобладали сотрудники в 

возрасте 46 лет и старше: среди мужчин эта группа составила 61,0%, а среди женщин – 68,3% 

(рис. 5). 

 

Рисунок 5 – Возрастно-половой состав руководителей медицинских организаций и их 

заместителей в 2023 г. (% к итогу). 

 

В возрастной структуре удельный вес женщин-руководителей в возрасте 46 лет и 

старше незначительно превышает удельный вес мужчин-руководителей, тогда как доля 

женщин в возрасте от 61 года и старше, которая среди руководителей составляет 23,0%, что в 

2,1 раза (р<0,01) превышает аналогичный показатель среди мужчин (11,0%). 

Заключение. Таким образом, в большинстве медицинских организаций руководящие 

должности занимают лица, возраст которых превышает 46 лет. Среди главных врачей доля 

возрастных групп старше 51 года колебалась от 63,49% до 65,2%, среди их заместителей 

пределы этого показателя составляли от 50,39% до 41,92%. Усредненный вклад удельного веса 

в возрасте 56 лет и старше у главных врачей превышает аналогичный коэффициент у их 

заместителей, составляя 45,50% и 32,05% соответственно.  Женщины-руководители старше 
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мужчин-руководителей. Это можно проследить по тому, что доля женщин в возрастной группе 

старше 51 года превышает долю мужчин на 23,7%, а также по величине среднего возраста, 

который у женщин-руководителей составляет 51,2 года, а у мужчин-руководителей - 49,3 года. 
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