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Введение 
Трансформация регионального здраво-

охранения в настоящее время определяет-
ся успешностью реализации стратегических 
планов, целевых программ и проектов [7, 8]. 
В Воронежской области сформирована и ре-
ализуется региональная программа «Разви-
тие здравоохранения Воронежской области 
на 2013—2020 годы» [1]. Значительное ме-
сто в программе уделяется проектной части. 
Для реализации проектов преобразования 
здравоохранения в области задействована 
система проектного управления. Существует 
множество способов мониторинга и коорди-
нации реализации проектов, среди которых 
особое место могут занять стратегические 
карты. Основная часть применения страте-
гических карт - как особого инструмента по-
строения системы непрерывного мониторин-
га хода реализации комплексных проектов. 

Использование стратегических карт 
для оптимизации проектного управле-
ния развитием здравоохранения 

Формирование перспективных планов 
развития отдельных сфер в отрасли здра-

воохранения на территории Воронежской 
области осуществляется на основе страте-
гии социально-экономического развития, 
действующей до 2020 года [3], вновь ут-
вержденной стратегии развития региона 
до 2035 года [4] и государственной целевой 
программы «Развитие здравоохранения» 
[2], в составе которой обозначены семь при-
оритетных проектов и три ведомственных 
проекта (рисунок 1). 

Участниками программы являются 
следующие структурные подразделения 
правительства Воронежской области: де-
партамент здравоохранения; департамент 
образования, науки и молодёжной поли-
тики; департамент труда и социального 
развития; департамент связи и массовых 
коммуникаций; департамент архитекту-
ры и строительной политики; управле-
ние физической культуры и спорта. Кро-
ме того, в реализации программ прини-
мают участие территориальный фонд 
обязательного медицинского страхова-
ния, учреждения здравоохранения и об-
разования. 
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Главная цель программы — обеспечение 

доступности медицинской помощи и повы-
шение эффективности медицинских услуг. 
Главная цель достигается посредством ре-
ализации комплексных проектов. Все про-
екты носят межведомственный характер 
и их внедрение зависит от совместной де-
ятельности многих исполнителей, что тре-
бует жесткой увязки исполнения работ, осо-
бенно в условиях ограниченности всех ви-
дов ресурсов. 

Глобальными индикаторами програм-
мы, свидетельствующими об успешности 
её реализации, является снижение смерт-
ности от всех причин до 12,5 %о, а также 
сокращение смертности от ключевых для 
региона причин (от болезней систем кро-
вообращения, от дорожно-транспортных 
происшествий, от онкологических заболев а-
ний и других причин) и достижение сред-
ней продолжительности жизни до 74,5 лет. 

Для планирования и отслеживания ре-
ализации системы проектов можно приме-
нить несколько инструментов: сетевые гра-
фики, дорожные карты и стратегические 
карты. 

Стратегические карты — это инстру-
мент, который позволяет заметить и устра-
нить конфликты деятельности многих ис-
полнителей в процессе реализации ка-
ких-либо проектов. Стратегические карты 
позиционируются в основном как инстру-
мент мониторинга реализации бизнес-про-
ектов в масштабе отдельных корпораций. 
Предлагаем использовать инструмент стра-
тегических карт для регулирования дея-
тельности соисполнителей проектов на ме-
зо-уровне. 

Общие позиции построения стратегиче-
ских карт заключаются в том, что в этом до-
кументе отражаются основные аспекты де-
ятельности фирмы: 

— отношения с потребителями; 
— финансовая деятельность; 
— координация внутренних бизнес-про-

цессов; 
— адаптация к изменениям. 
Так как стратегические карты — это 

конкретная графическая модель, позволя-
ющая отразить взаимосвязи в процедурах 
исполнения масштабного проекта, то на ее 
составление требуется достоверная инфор-
мация и определенный уровень навыков 
разработчиков. 

При создании стратегических карт для 
отслеживания и регулирования хода ис-
полнения проектов по развитию здраво-
охранения следует представить объектив-
ную информацию о целях, которые ставит 
перед собой каждый соисполнитель про-
екта. Например, в проекте «Профилакти-
ка заболеваний и формирование здорово-
го образа жизни» участвуют департамен-
ты здравоохранения, образования, науки 
и молодежной политики, труда и соци-
ального развития, управление физиче-
ской культуры и спорта, территориальный 
фонд обязательного медицинского страхо-
вания, учреждения здравоохранения и об-
разования. 

У проекта выделено несколько целей: 
увеличение продолжительности активной 
жизни населения за счет формирования 
здорового образа жизни, снижение заболе-
ваемости инфарктом миокарда и инсульта-
ми, повышение выявляемости онкологиче-
ских заболеваний на первой и второй ста-
дии, повышение доли больных, у которых 
выявлен туберкулез на ранней стадии, сни-
жение инфекционных заболеваний, алкого-
лизма и наркомании, профилактика разви-
тия депрессивных состояний и суицидаль-
ного поведения. 

В соответствии с определенными целя-
ми можно обозначить структурные подраз-
деления, непосредственно ответственные 
за достижение каждой из обозначенных 
целей. 

Для выявления возможных точек со-
трудничества и исполнения комплекс-
ных мероприятий необходимо провести 
аналитические исследования с примене-
нием инструментов стратегического ана-
лиза и сетевого планирования. Для ви-
зуализации стратегических карт исполь-
зуется определенная гамма графических 
образов от графиков Ганта до структур-
ных диаграмм. 

Как показывает анализ, наиболее рас-
пространенной методикой построения стра-
тегических карт является методика Р. Ка-
плана и Д. Нортона, которые разработали 
алгоритм и форматы стратегических карт 
на основе сбалансированной системы по-
казателей [5]. Первоначально система сба-
лансированных показателей (ССП) исполь-
зовалась для оценки способности органи-
заций развиваться и создавать ценности, 
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востребованные потребителями. Впослед-
ствии система использовалась не только 
для оценки деятельности коммерческих 
предприятий, но и в сфере образования, 
здравоохранения и в администрациях го-
родов США. Преимуществом предложен-
ной системы является группировка пока-
зателей оценки деятельности по четырем 
составляющим: клиентской, финансовой, 
ключевых бизнес-процессов, способности 
к обучению. В ССП показатели, отража-
ющие достижение краткосрочных целей, 
агрегируются с показателями долгосроч-
ных целей. 

Оценка выполнения комплекса работ 
проводится «снизу-вверх», что позволяет 
отследить участие каждого исполнителя 
в реализации сложного масштабного про-
екта. В системе показателей могут присут-
ствовать и финансовые, и технические па-
раметры. 

Таким образом, стратегическая карта 
позволит соблюдать логику архитектуры 
декомпозиции целей относительно науч-
но-технологических, ресурсных и коммер-
ческих компонент. 

Перечень позиций стратегической кар-
ты, по нашему мнению, необходимо до-
полнить направлением, содержащим мо-
билизацию ресурсов развития. Обоснова-
нием для включения этого направления 
является очевидность ограниченности 
ресурсов стратегического развития почти 
у каждого муниципального образования. 
Полагаем, что такое дополнение позволит 
учесть все аспекты реализации проектов: 
финансовый; ориентацию на клиентов — 
пациентов; координацию исполнителей; 
обучение, как готовность к изменениям, 
а также рациональную тактику мобили-
зации и распределения ресурсов по сро-
кам, видам работ и, что главное для ре-
гиона, по территориям. На наш взгляд 
дополнение стратегической карты новым 
направлением должно сопровождаться 
разработкой индикаторов, иллюстриру-
ющих наличие, избыток или недостаток 
определенного вида ресурсов. Так, в по-
следнее время, увеличение ассигнова-
ний в модернизацию здравоохранения 
позволило значительно повысить техни-
ко-технологический потенциал здраво-
охранения на уровне регионов. Вместе 
с тем, критичной является проблема ка-

дрового обеспечения, особенно в сельской 
местности, что при анкетировании отме-
чается почти всеми респондентами, а ре-
шить проблему традиционными способа-
ми (целевое обучение, выплата денежных 
средств на приобретение жилья или пре-
доставление жилья) пока не удается, поэ-
тому временно недостаток кадров компен-
сируется развитием системы удаленного 
доступа пациентов к врачу, или вахтовы-
ми методами медицинского обслужива-
ния населения. 

Таким образом введение пятой компо-
ненты, отслеживаемой стратегической кар-
той при реализации конкретного проекта 
может повысить экспликативность этого 
инструмента регулирования выполнения 
проектов. 

В общем виде составляющие элементы 
реализации проекта развития здравоох-
ранения можно изобразить в виде матри-
цы, где описаны цели развития опреде-
ленной сферы здравоохранения, задачи 
и представлена сбалансированная си-
стема показателей в разрезе соисполни-
телей. 

Пример построения стратегической кар-
ты для проекта «Профилактика заболева-
ний и формирование здорового образа жиз-
ни» приведен на рисунке 2. 

Представленная карта обеспечивает 
комплексность решения приоритетной за-
дачи проекта. Диагностика возможных на-
правлений реализации проекта свидетель-
ствует о необходимости обеспечения пяти 
элементов реализации проекта: 

— обеспечение финансовой стабильно-
сти лечебно-профилактических учрежде-
ний (ЛПУ); 

— клиентоориентированная полити-
ка; 

— координация деятельности соиспол-
нителей; 

— развитие кадрового потенциала; 
— мобилизация ресурсов развития. 
Каждая составляющая компонента 

определяется основной целью и комплек-
сом задач. Для того, чтобы стратегическая 
карта была реальным инструментом мо-
ниторинга реализации проекта необхо-
димо декомпозировать задачи до конкрет-
ных структурных подразделений исполни-
тельных органов государственной власти 
(ИОГВ). 
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Обеспечение финансовой 
стабильности учреждений ЛПУ 

Клиентоориентированная 
политика 

Развитие кадрового 
потенциала 

Достижение цели проекта 

Профилактика заболеваний, сокращение смертности 

Рационализация расходов, перераспределение расходов ЛГГУ в пользу 
проведения профилактических мероприятий 

Создание образа жизни, обеспечивающего долголетнее здоровье 

Систематическое 
прохождение профосмотров 

Занятия физкультурой 
и спортом 

Координация деятельности 
соисполнителей Пропаганда здорового образа жизни Внедрение инновационных технологий диагностики 

Мобилизация ресурсов 
развития 

Рис. 2. Стратегическая карта проекта «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни» 
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Достижение стратегических целей ил-

люстрируется сбалансированной системой 
показателей и результатов, а также допол-
няется персонифицированной ответствен-
ностью руководителей каждого подразде-
ления за достижения установление коли-
чественных индикаторов. 

Применение стратегических карт позво-
ляет гарантировать успешность реализации 
проектов, что обеспечит позитивную транс-
формацию здравоохранения в регионе. 

Заключение 
Ввиду широкого внедрения проектного 

управления в практику реализации стра-
тегических планов развития здравоохране-
ния [6] необходимо привлечь инновацион-
ные инструменты регулирования процес-
сов, которые обеспечат сбалансированность 
решения краткосрочных задач достижения 
перспективных целей. Таким инструментом 
могут быть стратегические карты, которые 
используются на корпоративном уровне бо-
лее двадцати лет и действие которых можно 
распространить на уровень региона в слу-
чае реализации конкретного проекта. 
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