
предпринимательского подхода к  управлению 
организацией формируется новый тип менед-
жера  – менеджер – предприниматель, который 
наделен ответственностью за все функцио-
нальные области. Главное отличие предпри-
нимательского подхода к управлению – это по-
иск новых возможностей ,которые имеются не 
только во внешней среде, но и  во внутренней 
среде организации, например передача полно-
мочий подчиненным и включение их в процесс 
принятия решений, формирование предприни-
мательского менталитета и  поведения. Пред-
принимательский подход позволяет находить 
эффективные механизмы управления процес-
сами формирования социальных компетенций, 
которые играют главную роль в  конкурентной 
борьбе на внутренних и внешних рынках. Осо-
бая роль среди этих механизмов принадлежит 
предпринимательскому потенциалу персонала 
организации. Критерием эффективности ис-

пользования предпринимательского потенциала 
организации является степень достижения по-
ставленной цели, при этом необходим баланс 
интересов экономической и социальной эффек-
тивности. Экономическая составляющая кри-
терия эффективности использования предпри-
нимательского потенциала персонала – это рост 
показателей организации, снижение расходов, 
обусловленных текучестью кадров. Социальная 
же составляющая критерия эффективности ис-
пользования предпринимательского потенциала 
персонала  – это отсутствие роста или сниже-
ние текучести кадров и повышение социальной 
стабильности и  удовлетворенности персонала. 
Следовательно, основные усилия менеджмента 
организации необходимо направлять на созда-
ние действенного механизма стимулирования 
предпринимательской активности персонала, на 
формирование и совершенствование эффектив-
ной мотивации предпринимательского труда.
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ДТП являются одной из основных причин 
предотвратимых смертей населения  [1]. Соци-
ально-экономический ущерб от гибели постра-
давших в  ДТП в  Ивановской области за пять 
лет сопоставим с  региональными затратами на 
здравоохранение  [2]. В  регионе проведено ряд 
организационных мероприятий  [3], в  том чис-
ле, направленных на совершенствование ока-
зания медицинской помощи  [4, 5]. Огромное 
влияние на дальнейшую судьбу пострадавших 
влияет качество оказания скорой медицинской 
помощи (СМП) в  догоспитальном периоде. 
Нами проведено ретроспективное когортное 
исследование пострадавших в  ДТП с  сочетан-
ной травмой на этапе СМП в  Ивановской об-
ласти с  целью изучения выполнения стандарта 
оказания СМП. Проведен анализ 379 карт вы-
зова СМП за 2014-2015 годы пострадавших 
в ДТП с  диагнозом «сочетанная травма». Оце-
нены и  сопоставлены усредненные показатели 

частоты предоставления (УПЧП) медицинских 
услуг и  назначения лекарственных препаратов, 
предусмотренные стандартом оказания СМП, 
и  усредненные показатели фактической часто-
ты предоставления (УПЧФП) медицинских 
услуг и  назначения лекарственных препаратов 
бригадами СМП. УПЧФП пульсоксиметрии 
составил 0,46 (УПЧП – 0,9), катеризации куби-
тальных вен  – 0,93 (УПЧП  – 0,9), наложения 
повязок при нарушении целостности кожных 
покровов  – 0,91 (УПЧП  – 0,9), установка воз-
духовода – 0,32 (УПЧП – 0,3), интубация трахеи 
0,01 (УПЧП  – 0,2). Инфузионная терапия про-
водилась в  87,5 %, в  основном использовались 
несбалансированные кристаллоидные растворы 
хлорида натрия в 81,2 % (УПЧП – 0,9), а также 
коллоидные препараты гидроксиэтилкрахмала 
в 17,3 % (УПЧП – 0,15). Ни в одном из случаев 
не отмечено использование пропофола, кетами-
на и динитрогена оксида, что может быть объ-
яснено недоукомплектованностью указанными 
препаратами бригад СМП. УПЧФП кеторолака – 
0,64 (УПЧП – 0,5); трамадола  – 0,27 (УПЧП – 
0,05), морфина  – 0,01 (УПЧП  – 0,1), фентани-
ла – 0,10 (УПЧП – 0,1), метамизола натрия – 0,52 
(УПЧП  – 0,5); диазепама  – 0,12 (УПЧП  – 0,5) 
и дифенгидрамин – 0,02 (УПЧП – 0,5). Адекват-
ность обезболивания отмечена в 61,2 %. УПЧФП 
кислорода составил 0,42 (УПЧП  – 0,9). Таким 
образом, при подготовке бригад СМП необходи-
мо дополнительно акцентировать внимание на 
проведении респираторной поддержки, инфузи-
онной терапии и обезболивании. 
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Несмотря на ряд мероприятий, прово-
димых на федеральном  [1] и  региональном 
уровнях  [2], в  т.ч. с  международным участи-
ем  [3], направленных на снижение ДТП, со-
вершенствование систем оказания медицин-
ской помощи пострадавшим [4, 5], показатели 
смертности в  ДТП остаются высокими  [6] 
и  превышают аналогичные показатели ряда 
зарубежных стран  [7]. Социально-экономи-
ческий ущерб от гибели пострадавших в ДТП 
сопоставим с  региональными расходами на 
здравоохранение  [8]. На смертность в  ДТП 
влияет значительное число факторов: ско-
ростной режим  [9], использование средств 
безопасности  [10], управление транспорт-
ным средством в  состоянии опьянения  [11], 
стаж вождения  [12], возраст пострадавше-
го [13], своевременность и качество оказания 
первой  [14] и  скорой медицинской помощи. 
Устранение факторов риска может значитель-
но снизить показатели смертности от ДТП. 
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