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В 2016 г. впервые зарегистрировано 317 случаев гипертонической 
болезни, 204 из которых (64,4%) были выявлены при диспансериза-
ции; из 443 случаев ожирения - 380 (85,8%). 

С целью привлечения населения к диспансеризации целесообраз-
но упростить ее процедуру путем уменьшения количества исследова-
ний, с использованием в основном скрининга, позволяющего заподо-
зрить заболевание и в дальнейшем уточнить его с помощью дополни-
тельных методик [5]. 

Понятно, что активное выявление заболеваний позволяет прово-
дить вторичную профилактику их осложнений и положительно сказы-
вается на качестве и продолжительности жизни пациентов. 
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Разработка и организация мероприятий по совершенствованию 

оказания медицинской помощи населению требует как детальной про-
работки нормативно-правовой базы и материально-технических воз-
можностей системы здравоохранения, так и изучения мнения наибо-
лее информированных и заинтересованных специалистов, которыми в 
большинстве случаев являются руководители медицинских организа-
ций, оказывающих медицинскую помощь населению на совершен-
ствуемом уровне [1-3]. 

С целью определения основных направлений совершенствования 
организации первичной медицинской профилактики на региональном 
уровне проведен опрос руководителей (главные врачи и их замести-
тели) медицинских организаций, оказывающих амбулаторную меди-
цинскую помощь. Среди респондентов 22,2% мужчины, 77,8% женщи-
ны. Средний возраст - 49 лет, стаж работы по специальности - 21 год. 
Высшую квалификационную категорию имеют 61,9%, первую - 9,5%, 
вторую – 4,8%, без категории 23,8%. 

По мнению большинства (66,1±3,4%), первичная медицинская про-
филактика является фактором укрепления здоровья населения; 
25,9±3,2% - является в большинстве случаев; 4,2±1,5% - является в 
некоторых случаях; не является – 2,6±1,2%; 1,1±0,8% затруднились 
ответить. 64,0±3,5% отметили, что она является фактором снижения 
заболеваемости населения; 30,7±3,4% -является в большинстве слу-
чаев; 4,2±1,5% - в некоторых случаях; 1,1±0,8% затруднились отве-
тить. Первичную медицинскую профилактику на амбулаторном уровне 
считают эффективной 47,1±3,6%; скорее да, чем нет – 30,2±3,3%; ско-
рее нет, чем да – 21,2±3,0%; 1,6±0,9% отрицают ее эффективность. 
61,9±3,5% уверены в экономической целесообразности мероприятий 
по первичной медицинской профилактике; 28,6±3,3% - скорее да, чем 
нет; скорее нет, чем да – 4,2±1,5%; 1,1±0,8% считают их нецелесооб-
разными; 1,2±0,8% затруднились ответить. 

29,1±3,3% руководителей убеждены в оптимальности профилакти-
ческой работы с населением в своей организации; больше да, чем нет 
- 49,7±3,6%; больше нет, чем да – 17,5±2,8%; 3,7±1,4% затруднились 
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ответить. 19,0±2,9% считают имеющуюся материально-техническую 
базу для проведения мероприятий по первичной медицинской профи-
лактике совершенно достаточной; в той или иной степени - 59,3±3,6%; 
19,6±2,9% - не достаточной; 2,1±1,0% затруднились ответить. 
57,7±3,6% признают целесообразность совершенствования организа-
ции первичной медицинской профилактики; скорее да, чем нет – 
32,3±3,4%; скорее нет, чем да - 8,5±2,0%; 1,6±0,9% затруднились от-
ветить. 

Население нуждается в повышении доступности первичной меди-
цинской профилактики, по мнению 57,1±3,6%; 45,7±3,6% отмечают 
такую необходимость в той или иной степени; 1,6±0,9% отрицают ее и 
столько же затруднились ответить. 78,3±3,0% считают, что организа-
ция первичной медицинской профилактики наиболее нуждается в со-
вершенствовании на участковом уровне; 39,2±3,6% - на уровне меди-
цинской организации; 50,6±3,6% - на региональном уровне. Большая 
часть руководителей считают, что участие врачей-терапевтов участ-
ковых в мероприятиях по первичной медицинской профилактике по-
вышает медицинскую грамотность населения; 38,1±3,5% признают это 
в той или иной степени; 1,6±0,9% полагают, что не повышает; 
3,7±1,4% затруднились ответить. (41,3±3,6%) считают эффективной 
первичную медицинскую профилактику в социальных группах; 
56,1±3,6% частично разделяют такую точку зрения; 2,6±1,2% опро-
шенных затруднились ответить. 52,9±3,6% видят потребность в ин-
формации по первичной медицинской профилактике у большей части 
населения; 26,5±3,2% - у всего населения; 19,0±2,9% - у меньшей ча-
сти; 1,6±0,9% затруднились ответить. 71,4±3,3% опрошенных отмети-
ли, что первичная медицинская профилактика наиболее актуальна в 
возрасте 26-44 лет; 54,0±3,6% - 45-60 лет; 55,0±3,6% - 19-25 лет; 
52,9±3,6% - 15-18 лет; 21,7±3,0% – старше 60 лет; 43,4±3,6% - 8-14 
лет; 31,7±3,4% - 4-7 лет; 30,7±3,4% - до 3-х лет. 

32,8±3,4% отметили, что крайне редко у врачей-терапевтов участ-
ковых достаточно времени на амбулаторном приеме для проведения 
первичной медицинской профилактики; 31,2±3,4% считают, что вре-
мени недостаточно; 29,6±3,3% - времени достаточно, но не всегда; 
4,2±1,5% уверены, что времени всегда достаточно; 2,1±1,0% затруд-
нились ответить. 

Врачи-терапевты участковые в полной мере компетентны для про-
ведения первичной медицинской профилактики, по мнению 26,5±3,2% 
руководителей медицинских организаций; 48,7±3,6% ограничивают их 
компетентность большинством вопросов; 19,6±2,9% - некоторыми во-
просами; 3,2±1,3% респондентов считают, что врачи не компетентны, 
но хотят стать компетентными; 1,1±0,8% не считает первичную про-
филактику задачей врача-терапевта; 1,1±0,8% затруднились ответить. 
51,9±3,6% считают целесообразным обучение врачей-терапевтов 



299 

участковых по вопросам первичной медицинской профилактики при 
последующем повышении квалификации; 31,7±3,4% - при первой воз-
можности; 11,6±2,3% - в перспективе; 3,2±1,3% - не считают его целе-
сообразным; 1,6±0,9% - затруднились ответить. В первую очередь 
врачам-терапевтам участковым необходимо пройти обучение по сле-
дующим направлениям: здоровый образ жизни в целом (полагают 
59,3±3,6% 100 опрошенных); питание (60,3±3,6%); профилактика куре-
ния (49,7±3,6%); профилактика сахарного диабета (55,6±3,6%); про-
филактика артериальной гипертензии (62,4±3,5%); вакцинация 
(51,3±3,6%); профилактика профессиональных заболеваний 
(35,4±3,5%); профилактика травматизма и несчастных случаев 
(19,0±2,9%); профилактика алкогольной и наркотической зависимости 
(53,4±3,6%); инфекционная безопасность (41,3±3,6%); оптимальная 
двигательная активность (45,0±3,6%). Наиболее эффективными фор-
мами повышения компетентности врачей-терапевтов участковых по 
вопросам первичной медицинской профилактики руководители счита-
ют обучение по месту работы – 31,2±3,4%; в региональном центре ме-
дицинской профилактики или центре здоровья – 35,4±3,5%; в регио-
нальном медицинском вузе – 13,8±2,5%; в федеральных НИИ и/или 
медицинских вузах – 1,6±0,9%; дистанционно (по сети Интернет) – 
22,2±3,0%; затруднились ответить 5,3±1,6%. 

Предоставление населению информационных материалов по пер-
вичной медицинской профилактике считают целесообразным 
50,3±3,6% опрошенных; в той или иной степени - 43,4±3,6%; 2,1±1,0% - 
нецелесообразным; 4,25±1,5% затруднились ответить. 74,6±3,2% от-
метили наличие таких материалов на сайте своей медицинской орга-
низации; 14,3±2,5% не осведомлены об этом; 11,1±2,3% указали на их 
отсутствие. 37,0±3,5% респондентов полагают, что первичная меди-
цинская профилактика по сети Интернет повышает ее доступность для 
населения; больше да, чем нет – 32,3±3,4%; больше нет, чем да – 
18,0±2,8%; нет – 6,9±1,8%; затруднились ответить – 5,8±1,7%. 
16,4±2,7% опрошенных считают, что население готово к дистанцион-
ному восприятию информационных материалов; 35,4±3,5% - больше 
готово, чем не готово; 35,4±3,5% - больше не готово, чем готово; 
7,9±2,0% - не готово; 4,8±1,6% затруднились ответить. 

68,3±3,4% считают целесообразным привлечение студентов стар-
ших курсов медицинского вуза к профилактической работе; в той или 
иной степени, целесообразным – 24,3±3,1%; не целесообразным – 
1,1±0,8%; затруднились ответить – 6,9±1,8%. 

Таким образом, руководители медицинских организаций убеждены, 
что первичная медицинская профилактика способствует укреплению 
здоровья населения, но в настоящее время не эффективна, организо-
вана не оптимально, недостаточно доступна для населения. Необхо-
димо обучение врачей-терапевтов участковых по вопросам первичной 
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медицинской профилактики на базе регионального центра медицин-
ской профилактики или в центрах здоровья. В связи с достаточно вы-
соким уровнем компьютерной грамотности населения целесообразно 
использование Интернет для популяризации необходимых знаний. 
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В настоящее время педиатрическую службу следует рассматривать 
не только как возможность лечения детей, динамического наблюдения 
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