 « Мне всегда говорили, что я - самая обычная девчонка. Сколько себя помню, мне хотелось доказать, что обычные девчонки тоже добиваются успеха ». 
Деми Мур
Часть 1. Путь пройденный.

Я закончила  Международный факультет врача общей практики Северного Государственного Медицинского Университета в 2006 году по специальности лечебное дело, затем интернатура по терапии и декретный отпуск. Так что в сентябре 2008 года, когда пришла на работу участковым терапевтом в ГБУЗ АО «Архангельская городская клиническая поликлиника №2» мое желание работать и лечить было безграничным.

В первые недели был кошмар, пришлось вновь достать учебники, конспекты, фармакологические справочники и читать, читать, читать. К счастью мне досталась путевка на учебу по вопросам терапии в национальном проекте «Здоровье».

После этого все и началось.

Появились первые здоровые амбиции, появилось желание сделать плановое задание. Надо сказать, что большую роль в становлении приоритетов сыграла моя медицинская сестра, она научила, планировать время, организовывать работу вне приема, эффективно проводить иммунизацию, диспансеризацию.
В то время существовал план посещений на приеме и нагрузка на дому, так  как население участка составляло порядка 3 тысяч человек, главный врач разрешил совместительство на полторы ставки, с дополнительным обслуживанием вызовов.

Считала, планировала в результате показатели на участке стали одними из лучших в поликлинике.

И в этот момент, спустя полтора года, в июне 2010, уходя в отпуск, заведующая оставила меня исполнять обязанности. 

Начался новый этап в моей жизни. Поглощение дополнительных знаний по экспертизе временной нетрудоспособности, нормативных документов, углубленное чтение медицинской литературы и бесконечные амбиции. 

Чувствовала себя начальником, а про человеческие отношения с сотрудниками забыла. Появились первые конфликты, когда в отпускной период пыталась заставить врачей обслуживать вызова на соседних участках, когда столкнулась с кадровым дефицитом, когда в первый день моей работы молодой доктор написал заявление на увольнение. Это только спустя  время начинаешь анализировать поступки, замечать ошибки и пути их исправления, на тот момент я была начальником и полностью во всем занимала позицию администрации, не защищая своих подчиненных. По выходу заведующей из отпуска, мне было предложено возглавить соседнее терапевтическое отделение на 0,5 ставки, на что я конечно согласилась.
 Параллельно с этим поступаю для получения второго высшего образования в Северный Арктический Федеральный Университет на факультет менеджмента. Там на предмете общего менеджмента раскрыли глаза на все ошибки, совершенные в работе с коллективом. После очередной сессии с должностью заведующей отделением я простилась, и почувствовала себя более стабильной в эмоциональном плане. Отношения в коллективе наладились. Ошибки, допущенные при работе с людьми, осознаны и исправлены. Мировоззрение изменилось, как и система ценностей.  В этот период начинаю работать по совместительству врачом дневного стационара, с нагрузкой 0,75 ставки.
С января 2012 года кафедра семейной медицины СГМУ, по согласованию с Министерством Здравоохранения Архангельской области,  начала специализацию по общей врачебной практике, на базе нашей поликлиники, без отрыва от производства. Как результат в июне у меня имелось на руках два сертификата: по терапии и общей врачебной практике. Появился интерес делать что-то руками, блеск в глазах от того, что ты знаешь то, о чем не знал раньше.
В отпускной период я вновь исполняла обязанности, заведующей отделением, но конфликтных ситуаций не допускала. Все предыдущие ошибки были учтены. Руководство с моей стороны было гибким, конструктивным. Спасибо второму образованию, не зря учат руководителей.

В ноябре 2012 года кафедра семейной медицины СГМУ  предложила руководству отправить на пятидневную стажировку в Норвегию, г.Тромсе, одного врача общей практики в команде с психиатрами Архангельска, для обмена опытом и формирования модели взаимодействия первичного звена здравоохранения и психиатрической службы.
Новые впечатления, новые знакомства, знания, все это получено при поездке. Заметили, в июне пригласили в новый проект «Внедрение структурированного психиатрического интервью в общую врачебную практику», прошла обучение и началась работа над проектом, сбор данных, анкетирование пациентов.
И вот опять лето, опять исполняю обязанности заведующей.  Все спокойно и размеренно. 

В ноябре 2013 еду на съезд врачей общей практики в Казань, по результатам которого, выступаю на ежегодной конференции в Архангельске.

  В декабре поступает предложение от кафедры семейной медицины поехать в Норвегию, для обучения по программе Nvivo, качественные методы обработки информации. Сначала было страшно, на незнакомом языке изучать компьютерную программу, которую и на родном не очень хорошо себе представляешь, но, справившись с волнением, взялась за дело, и все прошло прекрасно.
Несмотря на командировки, и учебу, на участке все годовые показатели выполнены в полном объеме. 

Руководство поликлиники, видя стремление к работе, к новаторству, учитывая все достижения, с января 2014 года создает на базе обособленного структурного подразделения нашей поликлиники отделение врачей общей  практики №1 и меня назначают на должность заведующей отделением.

И в этот момент я столкнулась с проблемой внедрения в коллектив. Раньше мы были знакомы, встречались на еженедельных конференциях, но никогда не общались. Пришлось очень аккуратно дать понять, что, так как раньше работали, больше не будет. Надо сказать, отделение за последние года показывало самые длительные сроки по временной нетрудоспособности по всем нозологиям, не выполняло план по диспансеризации. 

И вот медленно, но верно, индивидуально с каждым и проводя собрания, началась работа по исправлению ошибок.

К сожалению параллельно и возникла и вторая проблема: острого кадрового дефицита. Врачей, медицинских сестер катастрофически не хватало. На десяти сформированных участках работало четыре врача.  Для начала, сама села на прием на 0,5 ставки, затем уговорила физиотерапевта, имеющего сертификат по терапии работать дополнительно на 0,25 ставки, и, наконец, к нам пришел доктор из другой поликлиники. Все врачи основного состава работают на полторы ставки, и таким образом мы обеспечиваем население  квалифицированной медицинской помощью.  

 Сейчас на вверенной мне территории проживает восемнадцать тысяч населения, создано 10 участков врачей общей практики. Это самый молодой округ города, с самым оживленным строительством. 
Таким образом, я рассказала весь путь, пройденный от участкового терапевта до заведующей отделением врачей общей практики в обособленном структурном подразделении поликлиники.

Часть 2. Проблемы и пути их решения.

Далее хочу более подробно остановиться на проблемах, с которыми столкнулась с начала работы.
Проблема 1. Недостаток практических навыков.

После окончания университета молодые врачи, имеют багаж знаний, перепутанных между собой, и практически никакого опыта работы. Что это несколько пациентов при прохождении предмета, несколько дежурств, по желанию. Каким образом должно формироваться клиническое решение?

Считаю, что все  клинические предметы должны изучаться сугубо на примерах. Студенты читают материал, преподаватель отвечает на вопросы, прорабатывает сложные моменты, и далее самостоятельная работа с больными. Осмотр, постановка диагноза, лечение, разбор ситуации. Работа один на один с пациентом. Только думая самостоятельно, можно научиться.  

В интернатуре впервые многим приходиться самостоятельно осматривать, ставить диагноз, и самое главное принимать решение и нести за него ответственность.
Проблема 2. Адаптация молодого специалиста на первом месте работы.

Здесь очень многое зависит от заведующей, от ее заинтересованности в кадрах, от ее контроля, наставления.

Впервые молодой врач несет всю ответственность, за жизнь и здоровье пациента. Если сразу научить заполнять медицинскую документацию, работать с экспертными вопросами, работать в профилактическом направлении, направлять и контролировать,  тогда мы получим квалифицированного специалиста.

Проблема 3. Ощущение,  что ты все можешь и знаешь лучше всех.

Отработав небольшой период времени, многие специалисты считают, что все знают и воспринимают замечания и критику агрессивно. 
В университете необходимо обучать будущих специалистов психологии отношений и восприятию информации исходящей от коллег и руководства в первый год их работы. Необходимо готовить кадры психологически, настраивая на то, что нельзя избежать ошибок, все их совершают, самое главное вовремя заметить и исправить.

Проблема 4. Личная организованность и самодисциплина руководителя.

Для повышения результативности своего управленческого труда, нужно исходить из того, что многое здесь зависит от нас самих. Представим себе, что нам хочется перестать чувствовать себя в постоянном долгу перед прошедшими днями, что мы искренне стремимся успевать делать больше дел за меньшее время.

Чтобы жить таким образом, требуются всего два качества: организованность и самодисциплина, иными словами, нужно уметь «держать себя в руках».

Содержание критерия «Личная организованность» заключается в способности руководителя жить и работать по системе. Критерии второго уровня этого блока содержат шесть качеств:

- Приверженность к системному подходу. Предполагает комплексный учет и взаимодействие многих факторов, влияющих на личную организацию. Системный подход, выработанный у руководителя, дает четкое направление развития, единую цель, единое мышление. Любой грамотный менеджер планирует свою деятельность, свой рабочий день. Для меня, как для заведующей отделением, планирование рабочего дня и ведение ежедневника, очень важные вещи, так как это стимулирует меня, что все запланированные дела будут выполнены в полном объеме и во время. Я думаю, что необходимо сформировать системность в работе, чтобы успешно с ней справляться.

- Умение ценить и эффективно использовать время. Каждый здравомыслящий человек понимает, что время жизни, отпущенное нам, ограничено, однако многие стараются не думать об этом. В связи с этим полезно помнить ряд правил при составлении бюджета своего времени: следует использовать время исключительно на решение проблем, представляющих наибольший интерес, избегать людей, отнимающих у вас время или стремящихся выиграть его за ваш счет; никогда не откладывать работу на потом, а решать вопросы немедленно. Дефицит времени испытывает каждый деловой человек. Порой даже квалифицированные и опытные руководители допускают достаточно типичные ошибки: переносят принятие решения на потом, выполняют работу не до конца, стремятся делать все сразу или все сами, не умеют правильно разграничить функции между подчиненными, недооценивают значение планирования личной работы, не верят в возможность эффективной организации личного труда. Удачливые руководители обладают различными чертами характера и качествами, но одно качество объединяет их всех: они сознательно и системно используют свое время и высвобождают себя для выполнения истинно управленческих функций и для досуга.

- Умение сосредоточиться на главном. Необходимо выявлять наиболее значимые текущие и перспективные проблемы, требующие эффективного решения. Специалисты в этом случае дают следующий совет: записать на листке в порядке важности самые срочные дела. Назавтра необходимо приняться за дело № 1 и не отступайте от него, пока не закончите. Затем также поступите с делом  № 2, потом с делом № 3 и т. д. (естественно, речь идет о делах, которые зависят целиком от вас). Не стоит тревожиться, если к концу дня вы разделаетесь только с одним или двумя делами, назавтра вы снова сосредоточитесь на самом главном. Устанавливая очередность, мы должны отличать «более важное» от «более спешного», преодолевая возможную склонность действовать по срочности.

- Умение все делать по порядку. Не следует стараться «перепрыгивать» какие-то ступени в уже запланированных делах, «подстегивать» время, а надо стремиться переходить от простого к сложному. Перед тем как принимать какое-либо решение необходимо все  взвесить и осмыслить, а уже потом браться за дело. Срочные дела следует либо делать, либо передоверять их исполнение другим, но тоже немедленно, не затягивая с их решением. Те дела, которые могут подождать, должны быть не просто отложены в сторону, но и следует установить время, конкретное и точное, когда они будут сделаны, и соответствующий пункт об этом должен быть записан в плане личной деятельности.

- Умение не упускать из виду мелочей. Многие люди не уделяют должного внимания мелочам, считая, что их исполнение только крадет время. На самом деле любая незаконченность, пусть даже в мелочах, больно бьет по престижу руководителя, показывая его с невыгодной стороны. Все это, в конечном счете, отнимает столь дефицитное время. Можно избежать небольших, но растрачивающих время задержек, если предупреждать по возможности наступление внезапных мелких кризисов. Это означает, что надо всегда иметь под рукой достаточный запас предметов, наиболее часто употребляемых в вашей работе, вашем быту, - будь это какие-то запасные детали или канцелярские принадлежности, мелкие предметы туалета или даже денежная мелочь. Если надо, приобретите вторые ключи, очки, зонт, бритвенные лезвия. Решайте с вечера, что наденете утром. 

- Умение учитывать и анализировать затраты времени. Менеджер должен знать, на что расходуется бюджет его рабочего времени. Для этого необходимо уметь применять методы учета и контроля использования времени. Для планирования не достаточно иметь перечень выполняемых работ. Необходимо знать их фактическую продолжительность. На ее основе можно устанавливать сроки начала и окончания работ. Техника и методы учета должны быть по возможности простыми и удобными, не требовать больших затрат времени. Для этого годятся блокнот, дневник или специальная карточка учета времени. Сам по себе учет ничего не даст без последующего анализа. Именно анализ позволит оценить уровень организации времени руководителя. Многократный учет и анализ дают возможность вывести определенные закономерности, определить характерные причины потерь рабочего времени, оценить примерные нормативы затрат на отдельные виды работ. Все это закладывается в основу более рациональной организации и планирования личной работы руководителя.

Основным методом анализа является сравнение фактических затрат времени по каждому виду работ с нормативными. Однако на многие управленческие работы нормативы отсутствуют, а иногда их просто невозможно установить. В этом случае можно использовать метод сравнения фактических затрат времени данного руководителя со средними затратами времени данного руководителя со средними затратами времени с других руководителей того же уровня или с его собственными затратами. Подобного рода материалы, к сожалению, редко публикуются, поэтому руководитель должен сам накапливать и систематизировать для себя такие данные.

Самодисциплина – это личная дисциплинированность, соблюдение строгого порядка, точность и планомерность в работе. 

Содержание критерия – умение управлять своим поведением «держать себя в руках».

Критерии второго уровня этого блока качеств содержат следующие пять первичных качеств:

- Обязательность, способность держать слово. Другими словами, это качество индивида, проявляющееся в безусловном выполнении своих обязанностей, предписываемых ему как официально, так и диктуемых чувством долга, моральными принципами, а также в готовности оказать помощь, содействие.

Умение держать слово – свойство такого человека, на которого, как говорят, можно положиться. Для него этот вопрос долга, чести и самоуважения. Эти качества формируются на основе безусловного выполнения работником своих обязанностей. Формированию этих качеств способствует также готовность, при необходимости, временно отказаться от личных дел с целью выполнения данного обещания.

- Пунктуальность, точность исполнения. Один из способов связать себя обязательством (да и не только себя) – назначить для выполнения определенного задания твердый срок. Сроки должны быть реальными, иначе не удастся выполнить свои обязательства, вы остынете и откажетесь от своего дела. Необходимо твердо держаться срока, не расслабляться и не рассуждать о том, что выполнить работу в срок невозможно и его можно перенести. Нужно быть непреклонным к себе, как были бы непреклонны к тому подчиненному, который пообещал что-то сделать к определенному дню. Трудно представить себе современного преуспевающего менеджера, попирающего такие ценности делового мира, как обязательность, точность в выполнении данных кому-либо обещаний, аккуратность в исполнении чего-либо.

- Собранность, умение не разбрасываться. Чтобы добиться успеха, нужно уметь управлять самим собой, не браться за новое дело, пока не закончено предыдущее. Не откладывайте дело со дня на день. Человек может заниматься множеством дел, но успевать решать лишь малую часть их. С точки зрения повседневной производительности, результативности труда и охраны собственной нервной системы куда полезнее окончательно решить только несколько проблем, чем одновременно начинать множество дел, которые все равно не удастся довести до конца. К тому же нерешенные проблемы тяжелым грузом ложатся на нашу психику. А вот каждое законченное дело дает чувство морального удовлетворения и душевной свободы

- Наличие чувства ответственности. Прежде всего, это внутреннее чувство ответственности за порученное дело, понимание необходимости, общественной полезности и четкое выполнение своих обязанностей, подкрепляемое внутренними моральными принципами.

- Умение отказаться от удовольствий ради главного. Предполагает тщательное планирование личных дел. План заставляет нас добиваться тех или иных событий, а не ожидать, пока они произойдут, и мы начнем на них реагировать. Не стоит забывать пословицу: «Делу – время, потехе – час».
Проблема 5. Управление качеством оказания медицинской помощи.
Качество планирования оценивается максимизацией ценности медицинской помощи  для населения, т.е. насколько полно будут учтены ожидания населения от медицинского учреждения. Качество планирования зависит от поступающей информации о здоровье населения.  Насколько качественно будет выполнено планирование, настолько меньше будут издержки учреждения здравоохранения.
Обеспечьте качество исполнения. 

Требование качества исполнения означает умение делать вещи правильно с первого раза, обеспечивая минимизацию затрат для поликлиники и пациентов

Обеспечение качества информации, прежде всего, подразумевает достоверность информации относительно ценности манипуляций, или лабораторных исследований или услуги, получаемой в  результате опросов населения. Эта информация позволяет целенаправленно проводить работу по непрерывному улучшению качества оказываемой медицинской помощи.

Руководитель должен включать аспекты качества оказания медицинской помощи  в критерии оценки сотрудников,  финансирование должно главным образом основываться на  качестве оказанной помощи. Руководитель должен принимать также активное участие в улучшении процесса оказания медицинской помощи путем организации внеплановых учеб, семинаров, предоставлять время для посещения конференций. Стимулировать стремление к обучению. Внедрять трансляцию вебинаров, использовать возможности телемедицины в полном объеме.  

Таким образом, стратегия качества должна базироваться на непосредственном участии руководства в обеспечении качества, тогда она будет успешной.

Принцип руководства реализуется путем следующих действий: 

· активность поведения 

· понимание и реагирование на изменения внешней среды 

· принятие во внимание потребностей всех участников  лечебного процесса не только врачей, пациентов, страховые компании, но и общества в целом. 

· создание ясного видения перспектив медицинского учреждения и своего отделения в частности.

· определение целей и реализация стратегии для достижения целей 

· установление разделяемых всеми ценностей и этических принципов на всех уровнях учреждения
· создание атмосферы доверия и искоренение страха в учреждении
· обеспечение персонала необходимыми ресурсами и полномочиями в действиях с осознанием ответственности 

· вдохновение и поощрение персонала, оценка вклада каждого сотрудника создание условий для открытых и честных коммуникаций 

· обучение персонала, наставничество 

Проблема 6. Отношение населения к медицине.
В современном обществе каждый поливает грязью врачей и всю медицину: СМИ, бабушки у подъезда, все кому не лень. 

Все хотят получить бесплатную помощь здесь, сейчас и в полном объеме. Никто не понимает, что врачи поставлены в рамки стандартов, порядков, загнаны в рамки страховой медицины и обязаны выполнять программу Государственных гарантий. 

Для упрощения работы с пациентами необходимо от первых лиц объяснять людям, на что они могут претендовать, посещая поликлинику, и прописывать ответственность не только врачей, но и пациентов за их неподобающее, а в ряде случаев оскорбительное отношение к медицинским работникам.
Проблема 7. Кадровый дефицит.
Ежегодно медицинские ВУЗы страны выпускают тысячи выпускников, а первичное звено укомплектовано только на половину.

Необходимо вести работу со старшекурсниками, выходить на лекции, рассказывать о вакансиях в конкретном медицинском учреждении, об имеющихся возможностях (работа в международных проектах, предоставления жилья, дополнительных выплат). Заключать договоры, по целевому обучению, которые содержали бы реальную ответственность за несоблюдение условий. Ввести обязательное распределение. 

Все эти проблемы, являются препятствиями к построению карьеры. Как вы видите, здесь присутствуют и технические и психологические компоненты. Самое важное не останавливаться на достигнутом, учиться и совершенствоваться.   

