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Результаты. Соотношение стилей принятия решений в исследуемой группе: для 79 % ру-
ководителей характерен «чистый» стиль принятия управленческих решений, у 21 % стиль имеет 
смешанный характер и представлен различными комбинациями. В группе «чистого» стиля руково-
дители сестринского дела чаще имеют аналитический (43 %) и директивный стили (33 %) принятия 
решений. Для 16 % опрошенных характерен концептуальный, а наименее распространен поведен-
ческий стиль принятия управленческих решений (у 14 %).

Заключение. Выявлены особенности разработки и принятия управленческих решений: доми-
нирующим стилем принятия управленческих решений руководителями организаций здравоохране-
ния является «чистый» стиль, с преобладанием аналитического, который наиболее характерен для 
тактического уровня управления.
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Актуальность и новизна исследования. В нашей стране стало традиционным отношение к 
системе здравоохранения как к затратной отрасли народного хозяйства, представляющей нагрузку 
на бюджет и экономически убыточную для страны. Подходы к ее финансированию основываются 
на позициях исполнения государством «морального долга», а не на расчетах ее экономической эф-
фективности.

Цель  — аргументировать экономическую выгоду работы системы здравоохранения как от-
расли, приносящей доход и восстанавливающей трудовые ресурсы страны; отрасли, способствую-
щей полноценному выполнению гражданами трудовых обязанностей и реализации репродуктивной 
функции как источника возобновления кадрового потенциала.

Материалы и методы. Проведен анализ различных методов оценки стоимости жизни челове-
ка, используемых в системе страхования и предлагаемых для здравоохранения.

Основные результаты. В оценке экономической эффективности здравоохранения должны 
быть разработаны критерии стоимости спасенной человеческой жизни, стоимости восстановле-
ния утраты здоровья. При таком подходе возможно применение понятий экономического эффекта 
и экономической эффективности к оценке деятельности учреждений и системы здравоохранения в 
целом. Разница экономического эффекта от сохранения жизни и здоровья людей и себестоимости 
затрат на лечение будет составлять экономический эффект работы службы здравоохранения, а от-
ношение экономического эффекта лечения к себестоимости затрат здравоохранения — экономиче-
скую эффективность отрасли.

Заключение. Использование экономических расчетов, основанных на оценке стоимости со-
храненной жизни и восстановленного здоровья, позволит здравоохранению занять достойное место 
доходной отрасли народного хозяйства. Расчеты позволят доказать высокую экономическую эффек-
тивность деятельности медицинских работников и обеспечить им соответствующий социальный 
статус и уровень заработной платы.
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Додипломный этап подготовки врачей общей практики (ВОП) является основой формирова-
ния высококвалифицированных специалистов первичного звена медико-санитарной помощи. В ре-
зультате проведенного нами анонимного анкетирования учащихся выявлено недостаточно четкое 
представление студентов об особенностях работы и месте ВОП в системе здравоохранения страны, 


