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Новая система оплаты труда медицинских работников в российских регионах: первые результаты по данным мониторинга экономики здравоохранения

В настоящее время в бюджетном секторе экономики проходит реформа оплаты труда, которая затронула и отрасль здравоохранения. Новая система оплаты труда (НСОТ), приходящая на смену действовавшей ранее ЕТС, призвана дать руководителям бюджетных учреждений большую свободу в распределении фонда оплаты труда, возможность дифференциации заработной платы отдельных работников даже в рамках одной профессионально-квалификационной группы, сокращения избыточной численности персонала, повышения трудовой мотивации.
Уже в 2007 году ряд российских регионов начали вводить НСОТ, в 2008-2009 году процесс перехода продолжается.  Данные отраслевой статистики говорят о том, что средняя заработная плата медицинских работников в регионах, перешедших на новую систему, росла в 2007 году быстрее, чем в регионах, не изменявших условия оплаты, однако в 2008 году  такой разницы уже не прослеживается. Кроме того, регионы, вводившие НСОТ, в 2007 году чаще сокращали занятость, а это может быть сигналом оптимизации численности персонала (половина регионов, вводивших НСОТ, снизили численность занятых, тогда как среди остальных регионов таких было всего треть).
Данные Мониторинга экономики здравоохранения, начатого ГУ-ВШЭ осенью 2009 года в четырех российских регионах, позволят провести более детальный анализ влияния НСОТ на микроуровне. В частности, можно проследить воздействие НСОТ на средний уровень заработной платы в медицинском учреждении, ее дифференциацию, зависимость оплаты труда от показателей квалификации и результативности работников. В докладе также будет анализироваться отношение самих работников к существующей системе оплаты труда, степень их удовлетворенности/неудовлетворенности заработной платой и условиями труда, отношение руководителей учреждений к происходящим изменениям.
