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Аннотация. В статье приводится анализ норм труда, указанных в приказе Минздрава России по профилю «психиатрия-нарколо-
гия», выявлены противоречия между разными Приложениями документа в части нормативной численности населения для установ-
ления должностей психиатров-наркологов, рассмотрены ошибочные позиции по штатам для круглосуточной работы. Важным вы-
водом публикации является необходимость решения выявленных проблем не только путём внесения изменений в конкретный до-
кумент, но в целом в создании системы нормирования труда, разрушенной в последние годы.
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Abstract. The article provides an analysis of the labor standards specified in the order of the Ministry of Health of the Russian Federation 
on the Procedure for providing medical care in the profile «psychiatry-narcology», contradictions between different аpplications of the 
document in terms of the normative population size for the establishment of positions of psychiatrists-narcologists are revealed, errone-
ous positions on the recommended number of positions to ensure round-the-clock work are considered. An important conclusion of the 
publication is the need to solve the identified problems not only by making changes to a specific document, but in general in creating a 
labor rationing system that has been destroyed in recent years.
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Введение
Рекомендуемые штатные нормативы по психиат-

рии-наркологии определены приказом Минздрава 
России, утверждённым в конце 2015 г. Документ 
сформирован по образу и подобию приказов по По-
рядкам по другим видам помощи и содержит си-
стемные ошибки такого рода документов, неодно-
кратно указанные в публикациях, но не исправлен-
ные до сих пор [1—6].

Материалы и методы
Основой для публикации послужили данные 

приказа Минздрава России № 1034, других прика-
зов о Порядках, ряда статистических сборников. 
В исследовании использовались методы: информа-
ционно-аналитический, статистический, экономи-
ческого анализа.

Результаты и обсуждение
Должности врачей амбулаторного приёма уста-

навливаются, как известно, на ту или иную числен-
ность населения или его определённого контин-
гента.

Должность врача-психиатра-нарколога для про-
филактической работы устанавливается в виде 1 
должности в смену (Приложение № 2 к приказу). 
Указанный показатель не содержит численности на-
селения, следовательно, такую запись нельзя при-
нять за норматив.

Путаница в отношении численности населения 
выявлена при анализе и сопоставлениях данных 
Приложений № 5 и № 8. В Приложении № 5 к при-
казу в качестве нормативного показателя по труду 
приведена численность населения (40 тыс.) без рас-
шифровки места его проживания. Однако с учётом 
того, что в этом же Приложении дан отдельный 
норматив на сельское население (15 тыс.), то можно 
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предположить, что 40 тыс. населения — это 40 тыс. 
городского населения.

В Приложении № 8 приведены рекомендуемые 
штатные нормативы для обслуживания детского на-
селения.

При сопоставлении данных Приложений № 5 и 
№ 8 становится ясным, что 40 тыс. населения, упо-
мянутые в Приложении № 5, это 40 тыс. городского 
взрослого населения, а 15 тыс. сельского населения, 
также указанные в Приложении № 5, это 15 тыс. 
сельского взрослого населения.

Другим ошибочным положением приказа 
№ 1034н являются рекомендации по штатам для су-
точной работы.

Число коек на 1 пост зависит от профиля меди-
цинской помощи, состава больных по диагнозу, тя-
жести состояния, способности к самообслуживанию 
и т. д.

Круглосуточный пост врача-психиатра-нарколо-
га устанавливается по приказу № 1034н в отделении 
неотложной наркологической помощи (п. 2 Прило-
жения № 14), в приёмном отделении (п. 8 Приложе-
ния № 23), врача-анестезиолога-реаниматолога — в
палате (блоке) реанимации и интенсивной терапии 
(п. 2 раздела 3 Приложения № 23).

В приказе № 1034н этот показатель для среднего 
и младшего медицинского персонала дифференци-
рован по характеру патологии (алкоголизм, нарко-
мания), возрастной группе несовершеннолетних. 
Число таких больных отсутствует в отчётной доку-
ментации, что вызывает определённые трудности 
при применении указанного норматива.

В приказе № 1034н, как и в большинстве других 
приказов о Порядках, отсутствуют указания на тот 
или иной год применения норматива, что противо-
речит методике расчета численности должностей 
[7—13].

Рис. 1. Схема этапов расчёта должностей для круглосуточной работы.

Схема этапов расчёта должностей для круглосу-
точного режима представлена на рис. 1.

Как видно из рис. 1, на первом этапе рассчитыва-
ется число часов работы в год путём умножения 
24 ч на 365 или 366 суток в году.

На втором этапе определяется годовой бюджет 
рабочего времени должности на основе установлен-
ного режима труда и отдыха и с учётом числа рабо-
чих дней в году, а также числа предпраздничных 

дней, в которые происходит сокращение рабочего 
дня (смены).

Та б л и ц а  1
Число должностей для круглосуточной работы в 2024 г.

Длительность от-
пуска (в кален-
дарных днях)

Численность должностей при длительности рабочей 
недели (в час.)

24 30 33 36 39

28 8.063 6,445 5,857 5,367 4,967
35 8,245 6,590 5,989 5,489 5,079
42 8,435 6,741 6,126 5,614 5,196
49 8,634 6,900 6,271 5,746 5,319
56 8, 842 7,067 6,422 5,885 5,448
63 9,061 7,242 6,581 6,031 5,583

На третьем этапе рассчитывается число должно-
стей для круглосуточной работы путём деления ито-
гов первого этапа на итоги второго этапа. В табл. 1 
представлены итоги таких расчётов на 2024 г. Расчё-
ты проведены с учётом Постановления Правитель-
ства РФ от 10.08.2022 № 1314 «О переносе выходных 
дней в 2024 г.». Показано, что число должностей 
увеличивается по мере увеличения отпуска и умень-
шается с увеличением длительности рабочей не-
дели.

Одним из важных показателей для расчета чис-
ленности должностей является объём работы, кото-
рый устанавливается в общем виде в документе по 
государственным гарантиям (ПГГ), с дифференциа-
цией по профилям медицинской помощи — в тер-
риториальной программе (ТПГГ), а для конкретных 
медицинских организаций — в виде государствен-
ного (муниципального задания).

Та б л и ц а  2
Планово-нормативные показатели по психиатрии-наркологии, 

указанные в ТПГГ

П р и м е ч а н и е. Таблица составлена путём выкопировки и 
реконструкции данных, содержащихся в ТПГГ. Письмо Мин-
здрава России: от 21.12.2009 № 20-01/10-2-10360, Письма Мин-
здравсоцразвития России от 17.12.2010 № 20-2/10/2-12028, от 
22.12.2011 № 20/2/10/1-8324, Письма Минздрава России от 
25.12.2012 № 11-9/10/2-5718, от 08.11.2013 № 11-9/102-8309, от 
12.12.2014 № 11-9/10/2-9388, от 21.12.2015 № 11-9/10/2-7796, от 
23.12.2016 № 11-7/10/2-8304, от 13.12.2017 № 11-7/10/2-8616, от 
21.12.2018 № 11-7/10/1-511, от 24.12.2019 № 11-7/И/2-12330, от 
31.12.2020 № 11-7/И/2-20700, от 13.01.2022 № 11-7/И/2-275, от 
31.01.2023 № 31-2/11/2-1287.

Плано-
вый год

Уровень госпитализации 
(в случаях госпитализации 

на 1000 населения)

Средняя дли-
тельность (в 

днях)

Число койко-
дней на 1000 

населения

На 2010 г. 4,5 14.5 65,55
На 2011 г. 8,6 21,0 180,34
На 2012 г. 8,6 21,0 180,34
На 2013 г. 8,6 17,7 152,22
На 2014 г. 8,6 17,7 152,22
На 2015 г. 9,6 11,8 113,3
На 2016 г. 6,5 14,0 91,0
На 2017 г. 5,5 14,5 79,8
На 2018 г. 4,5 14,5 79,75
На 2019 г. 4,8 14,5 69,60
На 2020 г. 5,0 14,5 72,5
На 2021 г. 5,0 14,5 72,5
На 2022 г. 3,2 14,5 46,4
На 2023 г. В ТПГГ данные по психиатрии-наркологии отсутствуют

Динамика плановых показателей по госпитали-
зации по психиатрии-наркологии, указанных в 
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ТПГГ за последние годы, представлена 
в табл. 2. Из табл. 2 видно, что постоян-
ные изменения по плановому периоду 
касаются всех показателей. Колебания 
уровня госпитализации составляют 
3-кратный размер: 3,2 случая госпита-
лизации на 1000 населения планирова-
лось на 2022 г., а на 2015 г. — 9,6 слу-
чая. Колебания средней длительности 
составляют почти 2-кратный размер: 
11,8 дня на 2015 г. и 21,0 дня на 2011 и 
2012 гг. Величина койко-дней меняет-
ся пропорционально указанным изме-
нениям: наибольшее значение было в 
планах на 2011 и на 2012 г. (180,34 кой-
ко-дня), затем этот показатель посте-
пенно уменьшался до наименьшей ве-
личины — в планах на 2022 г. (46,4 кой-
ко-дня).

Такие колебания показателей опре-
деляют необходимость сравнения этих 
данных с фактическим развитием коеч-
ного фонда по психиатрии-нарколо-
гии. С этой целью нами на основании данных табл. 
2 по алгоритму, постоянно приводимому в ТПГГ, 
рассчитано плановое число коек по профилю «пси-
хиатрия-наркология».

Фактическое число коек установлено по матери-
алам ежегодно публикуемого статистического сбор-
ника [14]. На рис. 2 эти данные ограничены 2019 г., 
т. к. данный сборник с 2021 г. в открытой печати не 
публикуется.

На рис. 2 наглядно видно плавное развитие фак-
тического коечного фонда и скачкообразные пока-
затели планируемых данных.

Таким образом, представленные ошибочные по-
ложения приказа № 1034н показывают необходи-
мость внесения в документ соответствующих изме-
нений в штатно-нормативном обеспечении, в связи 
с чем вполне обоснован интерес организаторов 
здравоохранения к изменениям в этот документ.

Такие изменения произошли с выходом нового 
приказа  10. Однако они не коснулись представлен-
ных в данной публикации проблем. Изменения свя-
заны с усилением роли, значимости и штатно-нор-
мативного обеспечения деятельности организаци-
онно-методического отдела наркологического дис-
пансера (наркологической больницы). Новым при-
казом рекомендуется создание организационно-ме-
тодического отдела, штатные нормативы которого 
устанавливаются новым Приложением № 32 к при-
казу № 1034н. В состав указанного отдела введено 
по одной должности заведующего, врача-статистика 
(врача-методиста), медицинского статистика, меди-
цинской сестры.

Вызывает определённое сомнение необходи-
мость включения должности медицинской сестры в 
состав организационно-методического отдела. 
Специально проведённый анализ статистической 
нормативной обеспеченности медицинских органи-
заций показал, что должность медицинской сестры 
в состав организационно-методического отдела не 
вводится [15].

Необходимо отметить, что должность медицин-
ского статистика уже была установлена Приложени-
ем № 23 и Приложением № 26 к приказу № 1034. 
Указанные нормы труда не отменены новым прика-
зом. Следовательно, наряду с новыми нормами, 
установленными новым Приложением № 32, можно 
использовать и эти нормы, что может привести к 
значительному увеличению численности должно-
стей статистической службы.

Заключение
В штаты медицинских организаций по профилю 

«психиатрия-наркология» необходимо внесение из-
менений по указанным в публикации вопросам: 
уточнение контингента населения при организации 
амбулаторно-поликлинической помощи, исключе-
ние из нормативной записи «нормативного» числа 
должностей при организации круглосуточного ре-
жима работы. Эти проблемы, характерные и для по-
давляющего числа других приказов по Порядкам, 
должны решаться, на наш взгляд, не только в рам-
ках данного документа, а в целом — путём создания 
системы нормирования труда, полностью разру-
шенной за последние 20 лет.
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