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Резюме
Данный обзор посвящен анализу существующих недостатков в отраслевой системе квалификаций и разработке 

предложений по совершенствованию механизмов регулирования профессиональной деятельности специалистов 
здравоохранения в Республике Казахстан. К числу основных проблем в развитии кадровых ресурсов здравоохранения, 
требующих системного решения, относится недостаточное соответствие программ подготовки и системы 
непрерывного профессионального развития работников отрасли, системы оценки профессиональной подготовленности 
и допуска специалистов здравоохранения к практической деятельности  запросам практического здравоохранения, 
отсутствие четкого разграничения компетенций специалистов здравоохранения по уровням квалификации. 

В основе вышеуказанных проблем лежит несовершенство Отраслевой системы квалификаций, связанное с 
отсутствием Отраслевой рамки квалификаций, охватывающей все профессии и виды профессиональной деятельности 
в отрасли, и профессиональных стандартов, регламентирующих детально для каждого уровня квалификации все те 
трудовые функции и профессиональные задачи, которые необходимы работающим в отрасли специалистам, а также 
требующиеся для этого умения, навыки, знания, и даже личностные компетенции.

Внедрение профессиональных стандартов в процесс разработки образовательных программ всех уровней 
образования, в деятельность организаций, осуществляющих оценку профессиональной подготовленности специалистов 
здравоохранения, в кадровую политику отрасли, регионов и медицинских организаций, позволит обеспечить 
соответствие компетенций выпускников образовательных программ и работающих в отрасли специалистов реальным 
потребностям практического здравоохранения. Все это позволит добиться большей производительности труда 
специалистов здравоохранения, улучшить качество оказываемых медицинских и иных услуг, снизить издержки на подбор 
кадров и усилить конкурентоспособность и работающих в отрасли специалистов, и организаций здравоохранения.
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 Введение
Наличие кадровых ресурсов здравоохранения (КРЗ), 

способных отвечать на существующие и новые вызовы в 
области охраны здоровья населения, является ключым 
условием эффективного функционирования национальной 
системы здравоохранения. В этой связи во всех 
Государственных программах развития здравоохранения 
Республики Казахстан (ГПРЗ) в последние годы пристальное 
внимание уделяется вопросам развития КРЗ. В 2016 году с 
внедрением проектного подхода к проводимым реформам 
в отрасли был проведен системный анализ проблем на 
всех этапах управления КРЗ и с учетом этого обозначено 
видение стратегического развития человеческих ресурсов 
в системе здравоохранения [1], которое легло в основу 
задач и мероприятий Отраслевого проекта «Стратегическое 
управление человеческими ресурсами» на 2016-2019 гг. [1], 
Концептуальных подходов развития человеческого капитала 
в здравоохранении до 2025 года [2] и ГПРЗ на 2020-2025 
годы [3].

К числу основных проблем в развитии КРЗ, 
требующих системного решения в отрасли относится 
недостаточное соответствие образовательных программ, 
реализуемых отечественными организациями образования в 
области здравоохранения (ОООЗ), и системы непрерывного 
профессионального развития (НПР) работников отрасли 
запросам  практического  здравоохранения, отсутствие 
четкого разграничения компетенций специалистов 
здравоохранения по уровням квалификации (прежде 
всего, для тех профессий, где традиционного было 
предусмотрено наличие    квалификационных    категорий 
– врачей,  медицинских сестер). Вкупе с тем, что 

система оценки знаний и навыков выпускников ОООЗ 
и профессиональной подготовленности специалистов 
здравоохранения недостаточно отражает реальные 
компетенции, востребованные в практике, все это приводит 
к тому что выпускники ОООЗ и специалисты, допускаемые к 
практической деятельности, не в полной мере соответствуют 
потребностям отрасли [4]. 

Для решения всех указанных проблем требуется 
создать эффективную систему регулирования 
профессиональной деятельности специалистов 
здравоохранения на основе формирования 
функционирующей отраслевой системы квалификаций [2] 

В этой связи целью написания настоящего обзора 
стало проведение анализа существующих недостатков 
в отраслевой системе квалификаций и разработка 
предложений по совершенствованию механизмов 
регулирования профессиональной деятельности 
специалистов здравоохранения в Республике Казахстан 
(РК).

Обоснование  внедрения   новых  подходов   к   регулированию  
профессиональной деятельности специалистов здравоохранения

В основе проблемы существующего разрыва 
между сферой медицинского образования и практическим 
здравоохранением, системой НПР и квалификационными 
категориями работников отрасли лежит несовершенство 
Отраслевой системы квалификаций (ОСК), связанное 
с отсутствием Отраслевой рамки квалификаций (ОРК), 
охватывающей все профессии и виды профессиональной 
деятельности в отрасли, и профессиональных стандартов 
(ПС), стандартов, регламентирующих детально для 
каждого уровня квалификации все те трудовые функции 
и профессиональные задачи, которые необходимы 
работающим в отрасли специалистам, а также требующиеся 
для этого умения, навыки, знания, личностные компетенции, 
требуемый уровень подготовки. Отсутствие четкой 
регламентации компетенций работающих в отрасли 
специалистов не позволяет обеспечивать полноценную 
подготовку обучающихся в ОООЗ, снижает объективность 
последующей процедуры оценки профессиональной 
подготовленности и допуска к профессиональной 
деятельности, а также не позволяет формировать 
эффективную траекторию профессионального развития 
работников и поддержания их уровня компетенций в 
рамках курсов повышения квалификации, тренингов 
и семинаров (рисунок 1) [4,5]. Все вышесказанное 
определяет необходимость создания эффективной 
ОСК в системе здравоохранения, в основе которой 
должны лежать наличие ОРК как основного инструмента 
правового и институционального регулирования спроса на 
квалификации работников здравоохранения со стороны 
рынка труда и предложения квалификаций со стороны 
системы образования в области здравоохранения, а также 
наличие ПС по всем специальностям и специализациям, 
отражающих реальные запросы практики к объему и 
уровням компетенций работников здравоохранения [2,3].

Важным  условием успешного развития ОСК 
является активное вовлечение профессиональных 
ассоциаций и работодателей в формировании всех 
элементов ОСК. При этом и ОРК и ПС должны служить 

ориентиром  для разработки образовательных программ 
всех уровней образования, системы оценки знаний и навыков 
выпускников ОООЗ и профессиональной подготовленности 
специалистов здравоохранения, системы присвоения уровня 
квалификации (квалификационных категорий), программ 
НПР и учета достижений в НПР при подтверждении 
сертификата/лицензии специалиста здравоохранения, а 
также в целом для формирования кадровой политики как 
на уровне отрасли/региона, так и на уровне отдельных 
медицинских организаций [6,7].

Новым Кодексом РК «О здоровье народа и системе 
здравоохранения», принятом в 2020 году [8] были введены 
нормы, регулирующие ОСК с учетом вышеуказанного 
видения и закрепляющие роль ОРК и ПС и в системе 
подготовки кадров, и в системе оценки их профессиональной 
подготовленности при входе в профессию (лежащей 
в основе процедуры сертификации специалистов в 
области здравоохранения), и в системе дальнейшего 
профессионального развития и подтверждения сертификата 
специалиста на основе достижений в НПР (рисунок 2). 



6

                                                            Journal of Health Development, Volume 2, Number 42 (2021)

 
Рисунок 1 - Основные направления реформ в сфере КРЗ: проблемы, которые решались с 2016 года и видение путей 

дальнейшего развития (с акцентом на ОСК)

Рисунок 2 – Закрепленные видения по развитию ОСК 
в Кодексе РК «О здоровье народа и системе здравоохранения»
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Таким образом ПС в области здравоохранения 
являются фундаментальным документами ОСК и, в 
этой связи, высокую актуальность имеет разработка 
ПС по всем имеющимся в системе здравоохранения РК 
специальностям, специализациям и видам деятельности 
[5]. ПС призваны стать инструментом, которые должны 
устранить разрыв между системой подготовки кадров и 
практическим здравоохранением, воплотив в себе, с одной 
стороны, требования к работнику, претендующему на ту 
или иную должность, и, с другой стороны, требования 
к результатам освоения образовательных программ, а 

также став основой процедуры оценки знаний и навыков 
обучающихся и профессиональной подготовленности 
выпускников образовательных программ, процедуры 
допуска к профессиональной деятельности и дальнейшего 
профессионального развития работников отрасли, 
направленного на постоянное поддержание и расширение 
их компетенций, создание четких и прозрачных механизмов 
получения более высоких уровней квалификации [4]    
(рисунок 3).

 

Рисунок 3 - Роль ПС в отраслевой системе квалификаций [4]

Наряду с возможностью четкого определения 
должностных обязанностей внедрение ПС на уровне 
организаций здравоохранения позволит работодателям 
определять соответствие работников занимаемой 
должности, определять квалификационный уровень 
работника; проводить аттестацию персонала, обоснованно 
определять уровень оплаты труда [9].

В целом для отрасли внедрение ПС позволит 
добиться большей производительности труда специалистов 
здравоохранения, улучшить качество оказываемых 
медицинских  и  иных услуг,  снизить  издержки на подбор 
кадров и усилить конкурентоспособность и работающих в 
отрасли специалистов, и организаций здравоохранения. 
ПС также позволят кадровым службам организаций 

здравоохранения  составлять  наиболее гибкие и 
достоверные должностные инструкции для каждого 
сотрудника с учетом выполняемых им трудовых функций, 
обусловленных применяемыми технологиями и принятыми 
организацией, а также определить для него возможные 
траектории профессионального роста и индивидуальный 
план развития [10].

Возможности применения ПС для рынка труда 
(в целом) и отдельных стейкхолдеров, включая органы 
государственного управления, работодателей, работников, 
органы управления образованием, организации образования, 
профсоюзы и профессиональные ассоциации, службы 
занятости и частные агентства, представлены на рисунке 4 
[11-13].
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Рисунок 4 - Возможности применения ПС для рынка труда и отдельных стейкхолдеров

Поднимая вопрос необходимости разработки ОРК и 
ПС, необходимо понимать, что данные фундаментальные 
для ОСК документы должны охватить все виды 
профессиональной деятельности, имеющие место в 
отрасли и все виды занятий и это не только деятельность 
врачей, средних медицинских работников и фармацевтов. 
Анализ видов экономической деятельности в Общем 
классификаторе экономической деятельности (ОКЭД) 
[14], которые необходимы для обеспечения всех задач, 
стоящих перед национальной системой здравоохранения, 
указывает на то, что в отрасли работают специалисты, 
деятельность которых может быть отнесена к 8 секциям 
ОКЭД, 26 разделам, 45 группам, 51 классу и 69 подклассам 
(рисунок 5). Исходя из содержания видов экономической 

деятельности в отрасли «Здравоохранение» согласно ОКЭД 
и видов профессиональной деятельности, специальностей, 
квалификаций и должностей согласно отраслевому 
законодательству, к отрасли «Здравоохранение» относятся 
в Национальном классификаторе занятий [15] 113 групп 
занятий, включающих 420 занятий [4]. Непосредственно 
уполномоченный орган в области здравоохранения до 
2020 года включал в сферу отраслевого регулирования 
77 специальностей (согласно номенклатуре медицинских 
и фармацевтической специальностей [16]) и 56 видов 
должностей работников здравоохранения (согласно 
Номенклатуре должностей работников здравоохранения 
[17]). 

Рисунок 5 – Изменения в регламентации количества профессий, имеющих отношение к отрасли «Здравоохранение», 
в национальном и отраслевом законодательстве

При  разработке  новых  номенклатур  специальностей 
и специализаций в области здравоохранения и должностей 
работников здравоохранения в реализацию нового Кодекса 
РК «О здоровье народа и системе здравоохранения» [8] были 
учтены результаты форсайтного исследования «Системный 
анализ и прогнозирование в сфере науки и технологий до 2030 

года» по направлению «Здоровье нации», проведенного в 2013-
2014 годах [18], видение по новым профессиям в медицине, 
предлагаемые авторитеными агентствами и аналитическми 
ресурсами, например, The Medical Futurist [19], а также 
результаты форсайтного исследования по прогнозированию 
потребности отрасли здравоохранения в новых профессиях 
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и компетенциях, проведенного в отрасли в 2019 году [20]. 
В результате были не только пересмотрены наименования 
ряда существующих профессий (с учетом общемирового 
опыта и развития данных профессий), но и введен целый 
ряд новых профессий, которые были закреплены в 
Номенклатуре специальностей и специализаций в области 
здравоохранения (в результате она увеличилась на 109 
позиций) [21], кроме того даны предложения по включению 
59 новых занятий в Национальный классификатор занятий.

Таким образом, в профессионально-
квалификационном разрезе отрасль «Здравоохранение» 
относится к числу тех отраслей, где отмечается наличие 

очень большого количества видов занятий, требующих 
наличия специалистов различных уровней подготовки и 
квалификации. С учетом того, что в отрасли отсутствуют 
документы, определяющие полный перечень всех 
профессиональных компетенций, специфических трудовых 
функций и задач, умений и навыков специалистов по 
каждой отдельной специальности и специализации, а также 
возможной квалификации (должности), которые может 
занимать специалист соответствующей специальности/
специализации, особую актуальность приобретает 
разработка и введение в действие ОРК и ПС. 

ОРК  как основа для регулирования профессиональной деятельности в 
отрасли

Введение ОРК сферы «Здравоохранение», призвано 
обеспечить создание эффективной системы обеспечения 
отрасли здравоохранения кадровыми ресурсами, 
отвечающая потребностям государства, бизнеса и общества.

Разрабатываемая в РК с 2020 года ОРК сферы 
«Здравоохранение» [22] ставит целью формулирование 
структурированного описания уровней квалификаций, 
признаваемых в отрасли, требований к существующим 
квалификациям на основе национальной рамки 
квалификаций с учетом перспектив, приоритетов экономики 
и стратегии развития отрасли, а также картирование 
профессий по уровням квалификаций с указанием 
межотраслевых компетенций и смежных видов занятий 
(квалификаций).

В ОРК дается структурированный анализ отрасли 
здравоохранения в профессионально-квалификационном 

разрезе и обоснование введения новых квалификаций, 
переименования/трансформации или исключения 
существующих профессий. С учетом анализа характеристик 
всех выполняемых в отрасли видов экономической 
деятельности и задач профессиональной трудовой 
деятельности в ОРК делается распределение всех 
видов занятий в отрасли на 5 процессов по созданию 
добавленной стоимости продукта, которые в свою очередь 
соответствует ролям в коллективном разделении труда 
– управление, подготовка производства, отраслевые 
процессы (основное производство), послепроизводственные 
процессы, вспомогательные процессы [23]. При этом в ОРК 
делается привязка  всех видов занятий  к 8-ми уровневой 
Национальной рамке квалификаций (НРК) (рисунок 6).

Рисунок 6 - Отраслевая рамка квалификаций как базовый инструмент регулирования ОСК (основные элементы ОРК)

Информация, включаемая в описание каждой 
группы занятий в ОРК, включает указание на связь занятий 
с уровнем ОРК и НРК, отражает роль данной группы 
занятий с в коллективном разделении труда, раскрывает 
основные рамочные требования к знаниям, навыкам 
(умениям), профессиональным компетенциям, личностным 
компетенциям, а также описывает пути достижения данной 
квалификации.

Важным условием эффективного картирования 
всех квалификаций и компетенций в отрасли является 
выделение уровней и подуровней квалификации для каждой 
профессии (квалификации), а также раскрытие возможных 
направлений и условий перемещений специалистов между 
уровнями квалификации в рамках одной профессиональной 

подгруппы, а также между профессиональными группами и 
подгруппами в функциональной карте профессиональных 
квалификаций. Выделение подуровней квалификации 
в Функциональной карте ОРК позволяет показать 
определенную траекторию роста специалиста в рамках 
профессии за счет приобретения опыта работы, обучения 
по программам дополнительного образования (курсы 
повышения квалификации) и т.д. (например, 4.1, 4.2, 4.3; 
5.1, 5.2, 5.3 и т.д.). Кроме того функциональная карта 
должна отражает возможные переходы специалиста  между 
профессиональными подгруппами, позволяя показать 
возможные ниши профессиональной деятельности 
специалиста не только по основной своей специальности, 
но и в смежных сферах деятельности. Переход между 
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профессиональными подгуппами зачастую может требовать 
специального обучения (прохождения специализированных 
программ повышения квалификации) или наличия опыта 
работы [4].

С учетом имеющихся видов деятельности в 
здравоохранении (медицинская и фармацевтическая 
деятельность) и активно развивающейся в последние годы 
сферы общественного здоровья, отрасль здравоохранения 
в целом подразделяется на три ключевых подотрасли: 
«Медицина», «Общественное здоровье» и «Фармация».

В каждой подотрасли выделяются следующие 

профессиональные группы и подгруппы, а также 
определяется связь каждой профессиональной подгруппы 
с видами экономической деятельности согласно 
ОКЭД. При этом в подотрасль «Медицина» включает 5 
профессиональных групп и 8 профессиональных подгрупп, 
подотрасль «Общественное здоровье» включает 3 
профессиональных группы и 7 профессиональных подгрупп, 
подотрасль «Фармация» включает 3 профессиональных 
группы и 3 профессиональных подгруппы, подотрасль 
«Межподотраслевые процессы» включает 4 
профессиональных   группы и 13 профессиональных 
подгрупп (таблица 1).

Таблица 1 - Подотрасли, профессиональные группы и подгруппы в отрасли «Здравоохранение» [22]

Определяя требования к функциональному 
поведению, навыкам и знаниям работников с учетом 
применяемых и перспективных технологий отрасли 
«Здравоохранение» для последующей разработки ПС, 
ОРК предназначена для различных групп пользователей 
(государственных органов и их структур, объединений 
работодателей, организаций образования и науки, 
организаций, осуществляющих оценку профессиональной 
подготовленности и подтверждение квалификации, 
профессиональных сообществ, граждан) и позволяет:

1) сформировать общую стратегию развития рынка 
труда и системы образования в области здравоохранения, 
в том числе, планировать различные траектории 
карьерного роста в течение трудовой деятельности через 
получение конкретной квалификации, повышение уровня и 
подтверждение квалификации;

2)  описывать требования  к  квалификации  работников 
и выпускников при разработке профессиональных и 
образовательных стандартов, программ профессионального 
образования и обучения, неформального обучения 

(обучение на рабочем месте и другие);
3) формировать систему сертификации и 

лицензирования и подтверждения уровня квалификации 
работников здравоохранения;

4) планировать и развивать человеческие ресурсы в 
отрасли [22].

Для эффективного внедрения ОРК и обеспечения ее 
работы на практике требуется обеспечить разработку ПС по 
всем специальностям и специализациям, имеющим место в 
отрасли.

Подотрасль Профессиональная группа Профессиональная подгруппа

Медицина

Медицинская помощь
1. Врачи, 2. Специалисты, осуществляющие стоматологическую 

деятельность, 3. Медицинские сестры, 4. Иные категории 
специалистов, оказывающих мед помощь и уход

Лабораторная диагностика Специалисты лабораторной службы

Патологоанатомическая диагностика Специалисты патологоанатомической службы

Заготовка, консервация, переработка, 
хранение и реализация крови и ее 

компонентов
Специалисты службы крови

Традиционная медицина Специалисты традиционной медицины

Общественное 
здоровье

Обеспечение санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения Специалисты санитарно-эпидемиологической службы

Укрепление  здоровья и профилактика 
заболеваний

1. Специалисты  в сфере охраны ОЗ, 2. Социальные работники в 
здравоохранении, 3. Психологи

Организация общественного здоровья
1. Организаторы здравоохранения, 2. IT специалисты в области 

здравоохранения, 3. Специалисты в области мед. права и 
биоэтики

Фармация

Производство и изготовление лекарственных 
средств и медицинских изделий

Специалисты по производству и изготовлению лекарственных 
средств и медицинских изделий

Оптовая и розничная реализация 
лекарственных средств и медицинских 

изделий

Специалисты по оптовой и розничной реализации лекарственных 
средств и медицинских изделий

Деятельность в сфере обращения 
лекарственных средств 

Специалисты в области обращения лекарственных средств и 
медицинских средств и фармаконанзора

Межподотра-
слевые процессы

Образовательная деятельность в области 
здравоохранения

1. Педагогические работники в области здравоохранения;              
2. Методологи образования в области здравоохранения

Научная деятельность в области 
здравоохранения Научные работники в области здравоохранения

Экспертиза в сфере здравоохранения 

1. Эксперты по вопросам оказания мед. помощи, 2. Эксперты в 
области обращения ЛС и МИ, 3. Эксперты по ОТЗ, 4. Эксперты 
по оценке профессиональной подготовленности, 5. Эксперты по 
аккредитации и лицензированию в области здравоохранения, 6. 
Эксперты в области экспертизы временной нетрудоспособности 

и профессиональной пригодности, 7. Специалисты в области 
судебно-медицинской экспертизы

Биомедицинская индустрия 1. Специалисты в области биоинженерии, 2. Специалисты по 
ремонту и обслуживанию медицинской техники
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ПС как инструмент картирования всех квалификационных требований по 
профессии

ПС обеспечивает четкое картирование всех 
требований, предъявляемых к работникам каждой 
специальности, давая привязку профессиональной сферы 
деятельности к видам экономической деятельности 
(согласно Общему классификатору экономической 
деятельности (ОКЭД)), определяя перечень профессий 
(квалификаций), которые могут иметь работники, и для 

каждой профессии раскрывая последовательно связь с 
Национальным классификатором занятий, основную цель 
деятельности, трудовые функции (как обязательные, так 
и дополнительные), профессиональные задачи, умения и 
навыки, знания, личностные компетенции, связь с другими 
профессиями, а также связь с уровнями с системой 
образования и квалификации [5] (рисунок 7). 

Рисунок 7 - Основные элементы профессионального стандарта

Важным условием эффективного картирования 
требований, предъявляемых к уровню компетентности 
работников по каждой специальности, является выделение 
уровней и подуровней квалификации для каждой 
профессии (квалификации), а также раскрытие возможных 
направлений и условий перемещений специалистов между 
уровнями и подуровнями квалификации в рамках своей 
специальности. При этом уровни квалификации согласно 

Национальной рамке квалификаций и ОРК - привязаны 
к уровню образовательных программ. Так, техническое и 
профессиональное образование (ТиПО) дает право занимать 
3-4-й уровень квалификации, послесреднее образование 
– 5-й уровень квалификации, высшее образование – 6-й 
уровень квалификации, послевузовское образование в 
магистратуре и резидентуре – 7-й уровень квалификации, 
докторантура – 8-й уровень квалификации (рисунок 8) [5].

 
Рисунок 8 – Связь ПС с ОКЭД, НРК и ОРК [5]
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Кроме того, наряду с уровнями квалификации, 
ПС обеспечивают картирование профессиональных 
компетенций по отдельным подуровням квалификации 
внутри каждого уровня квалификации. Выделение 
подуровней квалификации позволяет показать 
определенную траекторию роста специалиста в рамках 
профессии за счет приобретения опыта работы, обучения 
по программам дополнительного образования (курсы 
повышения квалификации) и т.д. (например, 4.1, 4.2, 4.3; 5.1, 
5.2, 5.3 и т.д.). Наличие подуровней квалификации позволяет 
создать механизмы, обеспечивающие соотнесение ранее 
существовавших категорий с подуровнями квалификации в 
ПС. В отличие от квалификационных категорий, получение 
которых не предполагало выполнение конкретного 

функционала, характерного для конкретной категории, для 
каждого подуровня квалификации в ПС, который может 
занимать работник здравоохранения определены четкие 
трудовые функции, задачи, навыки и умения. Чем выше 
будет уровень квалификации, тем более сложные трудовые 
функции выполняет работник отрасли [4,5,24]. Так, например, 
уровень 7.1 предусмотрен для врачей, работающих в отрасли 
с уровнем образования «интернатура» (это врачи общей 
практики), а также в период обучения в резидентуре, когда 
специалист занимает должность врача-резидента. Врач с 
узкой специализацией (после резидентуры) может занимать 
в восьмиуровневой национальной рамке квалификаций 
подуровни 7.2, 7.3, 7.4 (рисунок 9).

 

Рисунок 9 – Связь квалификационных категорий с уровнями квалификаций в ОРК [4,24]

При этом, если на подуровне 7.2 врач, завершивший 
обучение в резидентуре, имеет базовые умения/навыки, 
то на подуровне 7.3 он уже может применять более 
сложные технологии (включая какие-то технологии из 
высокоспециализированной медицинской помощи), 
вести пациентов с тяжелыми формами заболеваний, 
редкими патологиями, осуществлять функции, связанные 
с консультированием младших коллег, организацией 
оказания медицинской помощи по своей специальности, 
экспертизой пролеченных случаев. Подуровень 7.4 – 
это уже уровень специалиста, оказывающего все виды 
высокоспециализированной медицинской помощи, ведущий 
все сложные и редкие формы заболеваний, уровень 
эксперта методолога (разработчика протоколов, руководств) 
и их экспертизы. Сопоставляя уровни квалификаций в ОРК 
и квалификационные категории можно условно 7.2 уровень 

считать аналогом второй квалификационной категории, 7.3 – 
аналогом первой квалификационной категории, уровень 7.4 
– аналогом высшей квалификационной категории.

Внедрение подуровней квалификации в ОРК и 
ПС, и четкое описание трудовых функций (и входящих 
в них задач, умений, навыков и знаний, личностных 
компетенций) усложняющихся на каждом очередном более 
высоком подуровне квалификации сможет стать основой 
для эффективного развития системы НПР – поскольку у 
организаций, реализующих программы дополнительного 
и неформального образования по соответствующим 
специальностям уже будет четкий ориентир по компетенциям, 
которые они должны сформировать у специалиста, 
который планирует перейти на более высокий подуровень 
квалификации (с 7.2 на 7.3, или с 7.3 на 7.4) [4, 24].

Работа, проведенная Республиканским центром развития здравоохранения 
по разработке ПС 

Основной задачей, которую Республиканский 
центр развития здравоохранения (РЦРЗ) решал в рамках 
контракта №SHIP-2.1/CS-03 «Совершенствование системы 
стандартизации медицинской помощи и электронный 
медицинских данных» Проекта «Социальное медицинское 
страхование» [25] была разработка профессиональных 
стандартов по приоритетным специальностям 
здравоохранения. 

Основные этапы проведенных работ представлены 
на рисунке 10. При этом на первом этапе были разработаны 
и утверждены методические рекомендации «Методология 
разработки профессиональных стандартов для специалистов 
отрасли здравоохранения» [5]. При разработке данных 
методических рекомендаций за основу были взяты подходы, 
рекомендуемые  Министерством труда  и социальной защиты 

населения РК [23], и по всем шагам и действиям, требующим 
отражения отраслевой специфики, были даны комментарии, 
уточнения и разъяснения с учетом специфики отраслевой 
системы квалификаций в области здравоохранения, а также 
представлены наглядные шаблоны и формы рабочих таблиц, 
справочные материалы. 

В соответствии с разработанной методологией 
были сформированы экспертные группы по разработке 
проектов ПС в разрезе специальностей и специализаций, 
приоритезированных МЗ РК. В группы разработчиков ПС 
по каждой специальности/специализации привлекались 
представители академического сектора (медицинских ВУЗов, 
колледжей), научных организаций, а также специалисты 
из практического здравоохранения. Обязательным 
условием привлечения экспертов к разработке ПС было 
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наличие опыта работы по специальности не менее 10 
лет и членство в профессиональной ассоциации по 
соответствующей специальности/специализации. Все 
эксперты прошли инструктаж по методологии разработки 

ПС. Сотрудниками РЦРЗ осуществлялась информационная 
и методологическая поддержка работы экспертов на всех 
этапах разработки ПС.

Рисунок 10 – Основные этапы работ по разработке ПС в рамках контракта №SHIP-2.1/CS-03

Непосредственно процесс разработки ПС 
включал проведение анализа нормативно правовых 
актов и иных видов регламентирующих документов (в том 
числе стандартов, руководств, клинических протоколов 
и т.д.) регулирующих деятельность специалистов по 
специальности/специализации в РК, а также рекомендаций 
и руководств международных организаций (с позиций какие 
функции и профессиональные задачи должны решать 
специалисты каждой квалификации в рамках специальности/
специализации, и какие для этого требуются знания, навыки 
(умения), профессиональные и личностные компетенции). 
Далее было проведено структурирование результатов 
анализа НПА и иных видов регламентирующих документов в 
сводный перечень трудовых функций и решаемых в рамках 
них профессиональных задач, а также знаний, навыков 
(умений), профессиональных и личностных компетенций. 
На основе полученных результатов осуществлялась 
разработка карточек профессий по каждой квалификации 
в рамках специальности/специализации с распределением 
трудовых функций и профессиональных задач (и входящих 
в них знаний, навыков (умений) и компетенций) по уровням 
квалификации согласно ОРК, определением связи с 
другими профессиями, связи с системой образования и 
квалификации. Полученный набор карточек профессий 
служил основой для заполнения макета профессионального 
стандарта по специальности/специализации.

В целях обсуждения проектов ПС со всеми 
ключевыми стейкхолдерами были проведены два раунда 
круглых столов в режиме онлайн совещания с участием 
представителей Управлений здравоохранения областей 
и гг. Шымкент, Алматы и Нур-Султан, медицинских ВУЗов, 
НИИ, НЦ, медицинских колледжей, высших медицинских 
колледжей, неправительственных организаций. Результаты 
обсуждения и полученные замечания и предложения легли в 
основу подготовки финальных проектов профессиональных 
стандартов. Вся запланированная работа по данному 
мероприятию выполнена в полном объеме.

На заключительном этапе осуществлялось 
регламентирование разработанных ПС в частности 
согласование с Учебно-методическим объединением 
Республиканского учебно-методического совета 
по направлению «Здравоохранение», имеющим 
профильные комитеты по каждой специальности. Этапы 
регламентирования ПС включают также согласование 
с Объединенной комиссией по качеству медицинских 

услуг МЗ РК, Отраслевой комиссией по социальному 
партнерству и регулированию социальных и трудовых 
отношений в сфере здравоохранения и внесение ПС на 
утверждение в Национальную палату предпринимателей 
«Атамекен». В целях создания условий для дальнейшего 
регламентирования профессиональных стандартов 
в области  здравоохранения  подготовлены и даны 
предложения по включению всех видов занятий 
(квалификаций), по которым разрабатывались ПС, в 
перечень регулируемых профессий [26] и Национальный 
классификатор занятий.

В целях создания условий для внедрения 
ПС в работу ОООЗ были разработаны и утверждены 
методические рекомендации «Методология трансформации 
профессиональных стандартов в процесс разработки 
образовательных  программ   для   каждого   уровня   
подготовки», направленные на формирование 
типовых подходов и рекомендаций по использованию 
профессиональных стандартов при разработке 
образовательных программ в области здравоохранения 
и обеспечение соответствия результатов обучения по 
образовательной программе тем компетенциям, которые  
определены в профессиональных стандартах [24].

Важным условием практического применения 
ПС является наращивание потенциала ключевых 
стейкхолдеров в вопросах применения ПС. В этой связи 
были обучены 90 специалистов из числа сотрудников 
подразделений учебно-методической работы и (или) ППС, 
участвующих в разработке образовательных программ, 
по вопросам методологии трансформации ПС в процесс 
разработки образовательных программ, а также подготовлен 
41 региональный тренер по внедрению профессиональных 
стандартов в деятельность кадровых служб организаций 
здравоохранения

Анализируя результаты проведенной работы, 
предлагаются следующие необходимые шаги для внедрения 
разработанных ПС в системе здравоохранения РК на уровне 
каждого ключевого стейкхолдера (таблица 2).
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Рисунок 11 – Методология трaнсфoрмaции ПС в прoцесс рaзрaбoтки oбрaзoвaтельных прoгрaмм

 Дальнейшие шаги, необходимые для устойчивого развития ОСК
ПС являются ключевым элементом ОСК и их 

успешное внедрение в системе здравоохранения РК будет 
напрямую зависеть от развития ОСК в целом. Необходимо 
отметить, что к числу ключевых вызовов развития ОСК в 
области здравоохранения в РК относятся:

• Отсутствие постоянно действующего органа по 
координации и развитию ОСК в системе здравоохранения 
РК;

• Отсутствие   экспертного   сообщества   ОСК,  
экспертно-аналитических структур по развитию 
профессиональных квалификаций в области 
здравоохранения;

• Решения, принимаемые в вопросах развития ОСК, 
зачастую опираются на мнение отдельных лиц и не имеют 
под собой достаточной доказательной базы и согласования 
с профессиональным сообществом;

• Отсутствие систематизированной информации о 
состоянии и развитии ОСК в области здравоохранения;

• Формирование базовых элементов отраслевой 
системы квалификаций (отраслевой рамки квалификаций 
(ОРК)  и  профессиональных  стандартов  (ПС))  
осуществляется на основе реализации единичных 
(«разовых») проектов, без дальнейшей регулярной 
актуализации и поддержки дальнейшего внедрения данных 
документов.

В соответствии с общемировым опытом за 
формирование и поддержку отраслевой системы 

квалификаций отвечают Отраслевые советы/комитеты 
по профессиональным квалификациям (ОСПК) 
включающие представителей госоргана, объединений 
работников и работодателей, академического сектора, 
организаций, осуществляющих оценку профессиональной 
подготовленности и иных стейкхолдеров. Примером ОСПК 
являются Совет по развитию отраслевых квалификаций 
в Великобритании, Отраслевой совет по вопросам 
профессиональных навыков в Турции, Отраслевой совет по 
профессиональным квалификациям в России, Отраслевой 
профессиональный комитет в Литве и др. [27-29].

В целях решения всех вышеуказанных проблем 
для развития ОСК в системе здравоохранения РК, с 
учетом анализа международного опыта и на основе 
подготовленного Policy Brief по данному вопросу [30], 
необходимо принять меры по созданию институциональной 
основы для развития отраслевой системы квалификаций 
в области здравоохранения путем создания ОСПК в 
области здравоохранения, формирование экспертного 
сообщества отраслевой системы квалификаций в 
разрезе всех специальностей и специализаций в области 
здравоохранения (в виде комитетов ОСПК), обеспечение 
прозрачности и доступности для всех заинтересованных 
сторон информации о состоянии и развитии ОСК (рисунок 
12).
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Таблица 2 – Рекомендуемые шаги для внедрения ПС в системе здравоохранения РК

Рисунок 12 - Видение отраслевого совета по профессиональным квалификациям

Основными задачами ОСПК должны стать [31-33]: 
• анализ технологических изменений в 

соответствующих  областях здравоохранения в 
общемировой практике  и в РК, и связанных с ними тенденций 

Стейкхолдер Рекомендуемые шаги

Уполномоченный 
орган в области 

здравоохранения (МЗ 
РК)

1. Введение в действие ПС рекомендуется обеспечить после принятия и введение в действие ОРК в области 
здравоохранения.
2. Для обеспечения единства в методических подходах к разработке ПС в области здравоохранения и проведения 
системной работы по наращиванию потенциала в данной области целесообразно определить единый методологический 
центр по разработке ПС в области здравоохранения, в функции которого входит консультирование и информационная 
поддержка разработчиков ПС.
3. Обеспечить дальнейшую разработку ПС по всем специальностям и специализациям, включенным в действующую 
Номенклатуру специальностей и специализаций.
4. Обеспечить проработку механизмов для регулярной (по мере необходимости) актуализации ПС и их периодического 
(каждые 3 года) пересмотра путем создания институциональной основы для развития отраслевой системы квалификаций 
в области здравоохранения через формирование Отраслевого совета по профессиональным квалификациям.

Управления 
здравоохранения

1. На уроне каждого региона запланировать серию обучающих семинаров по внедрению ПС с участием подготовленных 
тренеров

Национальный 
координатор по КРЗ и 
методическому центру 
по разработке ПС (в 

лице РЦРЗ)

1. На основе Методических рекомендаций «Методология разработки ПС для специалистов отрасли здравоохранения» 
целесообразно разработать серию обучающих семинаров для потенциальных стейкхолдеров в сфере разработки ПС: 
представителей объединений работников и работодателей, организаций образования и др. 
2. Провести информационно-разъяснительную работу среди специалистов академического сектора, кадровых служб 
всех медицинских организаций, профессиональных ассоциаций работников здравоохранения.
3. Обеспечить проведение информационно-разъяснительной работы среди специалистов здравоохранения и 
(или) включение тематик, касающихся стандартизации в области здравоохранения и ОСК в программы повышения 
квалификации специалистов здравоохранения.
4. Разработать и запустить на основе обучающего семинара «Методология применения ПС в условиях кадровой 
политики в медицинских организациях» стандартизированный онлайн курс и подготовить наглядные информационные 
материалы по необходимым мероприятиям для внедрения ПС в организациях здравоохранения.
5. На основе методических рекомендаций «Методология трансформации ПС в процесс разработки образовательных 
программ для каждого уровня подготовки» и материалов  обучающего семинара «Методология по трансформации 
ПС в процесс разработки образовательных программ» разработать стандартизированный он-лайн курс и подготовить 
наглядные информационные материалы по необходимым мероприятиям для трансформации ПС в процесс разработки 
образовательных программ.

Организации 
образования в области 

здравоохранения

1. Вопросы методологии разработки ПС целесообразно включить в виде отдельных тем в программы подготовки 
специалистов здравоохранения в магистратуре и докторантуре, а также в программы повышения квалификации 
работников здравоохранения высшего и (или) специализированного уровня.
2. Обеспечить проведение информационно-разъяснительной работы среди специалистов здравоохранения и 
(или) включение тематик, касающихся стандартизации в области здравоохранения и ОСК в программы повышения 
квалификации специалистов здравоохранения.
3. Включить тематики обучающего семинара «Методология применения ПС в условиях кадровой политики в 
медицинских организациях» в программы подготовки специалистов общественного здравоохранения и менеджеров 
здравоохранения в магистратуре, а также в программы повышения квалификации для организаторов и менеджеров 
здравоохранения.
4. Вопросы методологии использования ПС при разработке образовательных программ и материалы обучающего 
семинара «Методология по трансформации ПС в процесс разработки образовательных программ» включить в виде 
отдельных тем в программы подготовки специалистов здравоохранения в магистратуре и докторантуре, а также 
в программы повышения педагогической квалификации для профессорско-преподавательского состава своих 
организаций.
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развития квалификаций и компетенций специалистов в 
области здравоохранения, разработка рекомендаций по 
введению новых профессий, квалификаций и компетенций с 
конкретными предложениями по изменениям и дополнениям 
в номенклатуре и перечне специальностей, национальном 
классификаторе занятий и иных НПА;

• мониторинг востребованности существующих и 
новых квалификаций и компетенций в разрезе специальностей 
и специализаций на всех уровнях национальной системы 
здравоохранения; 

• разработка ОРК в области здравоохранения и 
стратегии ее развития;

• установление требований к квалификациям 
работников здравоохранения, путем разработки ПС, 
понятных всем категориям пользователей (ППС организаций 
образования, лицам, проводящим оценку профессиональной 
подготовленности, работодателям, работникам), 
описывающих все профессиональные и личностные 
компетенции с учетом уровней квалификации;

• установление требований для подтверждения 
профессиональной квалификации;

• организация, координация и контроль деятельности 

по оценке и присвоению профессиональных квалификаций в 
здравоохранении;

• обеспечение гармонизации и контроля за 
реализацией на практике всех компонентов ОСК, включая:

- ОРК и ПС области здравоохранения;
- ГОСО  в  области здравоохранения и 

образовательные программы (компетенции выпускников);
- систему оценки знаний и навыков обучающихся, 

выпускников и профессиональной подготовленности 
работающих в отрасли специалистов;

- систему сертификации специалистов в области 
здравоохранения;

- систему НПР работников здравоохранения;
• участие в определение потребностей в образовании 

и обучении, в разработке отраслевых ГОСО, обновлении 
образовательных программ в области здравоохранения;

• формирование обоснованных предложений по 
оптимизации эффективности расходования государственного 
финансирования для решения задач, связанных с 
обеспечением отраслевого рынка труда качественной 
рабочей силой.

 Заключение
Таким образом, основными проблемами 

регулирования ОСК в здравоохранении Казахстана является 
отсутствие актуальной для существующих потребностей 
отрасли ОРК и отсутствие ПС, регламентирующих 
требования к специалистам системы здравоохранения, 
отсутствие четкого разграничения компетенций по уровням 
квалификации. 

Проведенная работа по разработке ПС в 
рамках контракта №SHIP-2.1/CS-03 позволила создать 
методологические основы для разработки ПС в области 
здравоохранения с учетом отраслевой специфики, 
разработать пул ПС по приоритетным специальностям и 
специализациям и создать методологическую основу для 

внедрения ПС в процесс разработки образовательных 
программ.

Внедрение  ПС в процесс разработки 
образовательных программ всех уровней образования, 
в деятельность организаций, осуществляющих оценку 
профессиональной подготовленности специалистов 
здравоохранения, в кадровую политику отрасли, регионов 
и медицинских организаций, позволит обеспечить 
соответствие компетенций выпускников образовательных 
программ и работающих в отрасли специалистов реальным 
потребностям практического здравоохранения.
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Түйіндеме
Бұл шолу денсаулық саутау саласындағы біліктілік жүйесіндегі бар кемшіліктерді талдауға және Қазақстан 

Республикасы денсаулық сақтау саласы мамандарының кәсіби қызметін реттеу тетіктерін жетілдіру бойынша 
ұсыныстар әзірлеуге арналған. Жүйелі шешімді қажет ететін денсаулық сақтаудың кадрлық әлеуетін дамытудағы негізгі 
проблемаларға оқу бағдарламалары мен өндірістегі жұмысшылардың кәсіби біліктілігін арттыру жүйесі арасындағы 
сәйкестіктің болмауы, кәсіби дайындықты бағалау жүйесі және денсаулық сақтау мамандарын практикалық қызметке 
қабылдауда практикалық денсаулық сақтауды қажет ететін іс-шаралар мен біліктілік деңгейлері бойынша медицина 
қызметкерлерінің құзыреттерін бағалаудағы нақты шектеудің болмауы.

Жоғарыда аталған проблемалар саладағы барлық кәсіптер мен кәсіптік қызметті қамтитын салалық біліктілік 
шеңберінің болмауына байланысты салалық біліктілік жүйесінің жетілмегендігіне және әрбір біліктілік деңгейі үшін барлық 
еңбек функциялары мен кәсіби міндеттерді егжей-тегжейлі реттейтін кәсіби стандарттарға негізделген.

Білім берудің барлық деңгейлерінде, денсаулық сақтау мамандарының кәсіби дайындығын бағалайтын ұйымдардың 
қызметінде, саланың, аймақтардың және медициналық ұйымдардың кадр саясатына білім беру бағдарламаларын әзірлеуге 
кәсіби стандарттарды енгізу білім беру бағдарламаларының түлектері және өндірісте жұмыс жасайтын мамандардың 
практикалық қажеттіліктеріне сәйкес келеді. Мұның бәрі денсаулық сақтау мамандарының еңбек өнімділігіне қол жеткізуге, 
көрсетілетін медициналық және басқа қызметтердің сапасын жақсартуға, сондай-ақ, қызметкерлерді жалдау құнын 
төмендетуге және өндірісте жұмыс істейтін мамандардың да, денсаулық сақтау ұйымдарының да бәсекеге қабілеттілігін 
арттыруға мүмкіндік береді.

Түйін сөздер: салалық біліктілік жүйесі, кәсіби стандарттар, денсаулық сақтау мамандары.
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Abstract
This review is devoted to the analysis of the existing shortcomings in the sectoral qualifications system and the development 

of suggestions for improving the mechanisms for regulating the professional activities of healthcare professionals in the Republic of 
Kazakhstan. The main problems in the development of human resources for health care that require a systemic solution include the 
lack of compliance of training programs and the system of continuous professional development of workers in the industry, a system 
for assessing professional readiness and admission of health professionals for practical activities to the needs of practical health care, 
the lack of a clear delineation of the competencies of health professionals by levels qualifications.

The above problems are based on the imperfection of the Sectoral Qualifications System due to the absence of the Sectoral 
Qualifications Framework (covering all professions and professional activities in the health sector) and professional standards 
(regulating in detail for each qualification level all those labor functions and professional tasks that are necessary for those working in 
the industry. specialists, as well as the skills, knowledge, and even personal competencies required for this).

The implementation of professional standards in the development of educational programs at all levels of education, in the 
activities of organizations that assess the professional readinesss of healthcare professionals, in the personnel policy of the health 
system, regions and medical organizations, will ensure that the competencies of graduates of educational programs and specialists 
working in the health sector correspond to the real needs of practical healthcare. All this will make it possible to achieve greater labor 
productivity of healthcare professionals, improve the quality of medical and other services provided, reduce the costs of recruiting and 
enhance the competitiveness of both specialists working in healthcare organizations.
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