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□
 дной из наиболее актуальных про­
блем, которые сегодня приходится 
решать органам управления здраво­
охранением и медицинским учреждениям, явля­

ется расчет стоимости и формирование госу­
дарственного и муниципального заказа на 
медицинскую помощь населению на основе 
единых стандартов медицинской помощи (СМП)
© А.П. Столбов, П.П. Кузнецов, В.В. Мадьянова, 2011 г.

[1,2,3]. В настоящей работе приведено крат­
кое описание методики определения расчетно­
нормативных затрат медицинской организации 
(МО) при оказании специализированной меди­
цинской помощи. Работа выполнена при финан­
совой поддержке Минздравсоцразвития России 
(государственный контракт №  К-16-НИР/56 от 
22.06.2010).
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 Основным объектом расчетов является нор­

матив финансовых затрат на один «среднеста­
тистический» случай обращения пациента в 
МО, отнесенный к определенному профилю 
специализированной медицинской помощи. 
Методика расчета нормативов затрат М О 
разработана на основе базовых принципов, 
изложенных в документах [4, 5, 6, 7], исходя из 
следующих положений:

1. Расчеты осуществляются на основе дан­
ных бухгалтерского и статистического учета 
определенного представительного множества 
базовых М О  по всем завершенным случаям 
обращения за медицинской помощью за 
опорный период, в качестве которого прини­
мается календарный год.

2 . Специализированная медицинская 
помощь оказывается в соответствии со стан­
дартами. Каждый СМП относится к опреде­
ленному профилю помощи. Описание СМП 
включает кодированные перечни элементов 
медицинской помощи (ЭМП) с указанием их 
частоты назначения и среднего количества 
(курсовой дозы, объема т.д.): а ) медицинских 
услуг; б) лекарственных средств (препаратов) 
с учетом лекарственной формы [8]; в) донор­
ской крови и ее компонентов [9, 10]; г) пита­
тельных смесей для парэнтерального, энте­
рального и специализированного питания;
д ) видов диетического питания пациента;
е) медицинских изделий и расходных материа­
лов, не включенных в состав и стоимость 
медицинских услуг и работ. Полагается, что 
приведенные в стандарте частоты и количест­
во ЭМ П указаны с учетом возможной альтер­
нативности их применения [11, 12].

3. Статистические показатели рассчитыва­
ются по данным в учетных формах №  066/у-02, 
№  025/у-ВМП, №  025-2/у, №  025-10/у и 
№  025-12/у (далее — Талоны), получаемых от 
М О, на базе которых осуществляются расче­
ты. При этом выделяются следующие типы 
завершенных случаев обращения, которые 
регистрируются в талонах: АП-случай — если 
при обращении в М О  пациент не был госпи­

тализирован и ему была оказана только 
амбулаторная помощь; СТ-случай — если 
пациенту была оказана помощь по одному 
СМП; НС-случай — если пациенту была ока­
зана помощь по двум СМП одного или раз­
ного профиля (статистических данных о слу­
чаях оказания специализированной помощи 
одновременно по более чем двум стандартам 
сегодня нет); ПС-случай — если пациент был 
госпитализирован, но при этом специализи­
рованная помощь в объеме СМП по тем или 
иным причинам ему не была оказана, напри­
мер, из-за добровольного отказа, перевода в 
другое учреждение и т.д. («прерванный слу­
чай»). Очевидно, что в каждом из перечислен­
ных типов случаев средние затраты М О  будут 
существенно отличаться.

4. При выполнении двух СМП в НС-слу- 
чаях считается, что: а ) все ЭМП, указанные в 
этих СМП, совместимы, в том числе с учетом 
альтернативности их применения; 6) те ЭМП, 
которые указаны в обоих СМП, выполняются 
и учитываются при расчете только один раз; 
в)если частота назначения и(или) среднее 
количество таких ЭМ П в разных СМП отлича­
ются, для расчета затрат принимается наи­
большее из них. Выполняемые в НС-случаях 
стандарты могут относиться как к одному, так 
и к разным профилям специализированной 
медицинской помощи.

5. Сч итается, что в НС-случае, если стан­
дарты относятся к разным профилям, то при 
учете и расчете частот случай условно отно­
сится к профилю m того отделения стациона­
ра, где больной находился более продолжи­
тельное время («основной профиль»).

6 . Для всех медицинских услуг, указанных в 
СМП, определены нормативы совокупных 
трудозатрат врачебного, среднего медицин­
ского и вспомогательного персонала (основ­
ной персонал), выраженные в условных еди­
ницах трудоемкости (УЕТ), с учетом кратности 
и коэффициентов, указанных в приложении С 
в Номенклатуре [4]. Одна УЕТ соответствует 
10 минутам.
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7. Учет затрат на лекарственные средства 
(ЛС), донорскую кровь и ее компоненты (КК), 
питательные смеси (СМ), медицинские изделия 
и расходные материалы (МИ), а также диети­
ческое питание пациента, явно указанные в 
СМП, осуществляется с использованием 
средневзвешенной стоимости единицы назна­
чения (ЕН) указанных ЭМ П, которые принима­
ются в качестве единых нормативов.

Считается, что базовые нормативы трудозат­
рат, стоимости ЕН элементов медицинской помо­
щи, а также формализованные описания СМП 
включены в соответствующие справочники, веде­
ние которых осуществляется централизованно.

Для расчетов используются следующие 
исходные данные:

(1) Сведения о прямых затратах, непосред­
ственно связанных с оказанием медицинских 
услуг, включающих следующие виды затрат 
(здесь и далее приведены обозначения, исполь­
зуемые в формулах): З П  — затраты на оплату 
труда медицинских работников и других спе­
циалистов с немедицинским образованием, 
непосредственно участвующих в процессе ока­
зания медицинской услуги (основной персонал), 
с учетом всех видов доплат и повышающих 
коэффициентов, с начислениями (страховые 
взносы на обязательное пенсионное, социаль­
ное и медицинское страхование и др.); Р М  — 
затраты на лекарственные средства, донор­
скую кровь и ее компоненты, питательные 
смеси, медицинские изделия и расходные мате­
риалы (реактивы, перевязочные средства, одно­
разовые шприцы и инструментарий, шовный 
материал, сосудистые и иные протезы, шунты и 
т.д.), полностью потребляемые при оказании 
медицинских услуг; И И  — сумма износа мягко­
го инвентаря в отделениях МО, оказывающих 
медицинские услуги; А М  — сумма начисленной 
амортизации медицинского оборудования.

(2) Сведения о косвенных затратах Н Р  за 
опорный период, которые включают затраты, 
необходимые для обеспечения деятельности МО 
и оказания медицинских услуг, но не потребляе­
мые непосредственно в процессе их выполнения.

www.idmz.ru k kill 
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(3) Сведения об общем, суммарном фонде 

Ф э рв  эффективного рабочего времени (в УЕТ) 
основного персонала М О, объем которого 
рассчитан с учетом коэффициентов использо­
вания рабочего времени врачами, средним 
медицинским и вспомогательным персоналом 
для различных специальностей (должностей) в 
соответствии с [4].

(4) Сведения о трудозатратах основного 
персонала М О, полученные на основе экс­
пертных оценок, в результате хронометража 
или каким-либо иным способом (в УЕТ):
Тапт  — средние совокупные трудозатраты 
на амбулаторную помощь пациенту при отка­
зе в госпитализации в АП-случаях, отнесен­
ных к m-му профилю (по данным Новосибир­
ского НИИ патологии кровообращения для 
кардиологического, онкологического и транс- 
плантологического профилей Тапт  = 14.3);
СТпр — трудозатраты основного персонала 
М О  на случаи оказания медицинской помо­
щи, не отнесенные к специализированной 
помощи; возможно, что СТпр = 0.

(5) Массив Талонов, содержащих учетные 
данные о всех зарегистрированных случаях 
обращения за специализированной медицин­
ской помощью.

Сведения о тех или иных затратах М О  
формируются на основе данных бухгалтер­
ского учета: по фактическим расходам, с уче­
том уровня цен и тарифов в регионе, где рас­
положена медицинская организация. Приве­
дение их к единой шкале при расчете норма­
тивов финансовых затрат осуществляется с 
помощью территориальных коэффициентов 
удорожания единицы бюджетных услуг (см. 
формулу (10) далее).

Базовым элементом методики является рас­
чет затрат на медицинскую услугу, который 
осуществляется с учетом всех расходов М О  и 
затрат времени (трудоемкости) на ее выполне­
ние. При этом расходы на лекарственные сред­
ства и расходные материалы включаются в 
расчет только в части затрат, непосредственно 
обеспечивающих выполнение услуги или техно-

http://www.idmz.ru
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 логически связанных с ней. Затраты на лекар­

ственные средства, компоненты крови, пита­
тельные смеси, медицинские изделия и расход­
ные материалы, явно указанные в описаниях 
стандартов медицинской помощи, в состав за­
трат на медицинскую услугу не включаются.

Для расчета нормативных затрат на 
выполнение медицинской услуги используется 
метод распределения общих затрат пропор­
ционально ее трудоемкости [4, 5] с использо­
ванием коэффициента К п рн  удельных затрат 
на одну УЕТ, который вычисляется по форму­
ле (без учета коэффициента удорожания еди­
ницы бюджетных услуг):

г, _ Н Р + ЗП  + АМ  + ИИ + РМ  — ССт — СНс m
КПРН--------------- —----------------- , (|)

Ф ЭРВ

где ССт — суммарные затраты на ЛС, КК, СМ 
и МИ, объем (количество) которых явно ука­
зан в СМП, с учетом статистики их выполне­
ния, которые вычисляются по формуле:

ССт = £ (Срс • NcM n) , (2)

где i — индекс для перечисления всех стан­
дартов, выполненных в М О  в СТ-случаях по 
всем профилям за опорный период; Срс — 
затраты на ЛС, КК, СМ и МИ в соответствии 
с i-ым СМП, рассчитанные по нормативам их 
стоимости (см. формулы (14), (16), (17) далее); 
N cM n — количество СТ-случаев выполнения 
i-го стандарта, рассчитанное на основе учет­
ных данных в Талонах;
СНс — суммарные затраты на ЛС, КК, СМ и 
МИ, объем (количество) которых явно указан 
в СМП, для НС-случаев, с учетом статистики 
их выполнения, которые рассчитываются по 
формуле:

СНс = £ (Срнё • NHcg ) ;  Срнё = Срщк , (3)

где g — индекс для перечисления всех вари­
антов сочетания пар стандартов в НС-слу- 
чаях по всем профилям (здесь и далее с каж-

Л П У

дым g сопоставляется пара (i, к) стандартов); 
Срнg — затраты на ЛС, КК, СМ и МИ в соот­
ветствии с i-м и к-м СМП, рассчитанные по 
нормативам их стоимости (см. формулы (21),
(24), (26) далее); NHCg — количество НС-слу­
чаев g-го варианта сочетания стандартов, 
рассчитанное по данным в Талонах.

Определение нормативов финансовых за­
трат М О  по статьям (видам) затрат: на оплату 
труда основного персонала (З); на начисления 
на оплату труда основного персонала (Н ); на 
медикаменты, перевязочные средства, меди­
цинские изделия и иные расходные материалы, 
потребляемые при выполнении медицинских 
услуг (М ); на диетическое питание пациентов в 
стационаре (П ); на износ мягкого инвентаря в 
отделениях, оказывающих медицинские услуги 
(И ); на амортизацию медицинского оборудо­
вания (О) и на косвенные затраты (К), осущест­
вляется с использованием специальных коэф­
фициентов распределения затрат на одну УЕТ, 
вычисляемых по следующим формулам:

Коэффициент распределения затрат КЗП 
на оплату труда основного персонала:

к зп  = З П  • (1 — к н зп )  /  Ф э рв  , (4)

где К н зп  — коэффициент начислений на 
фонд оплаты труда, установленный законода­
тельством (отчисления на страховые взносы 
на обязательное пенсионное, социальное и 
медицинское страхование и проч.).

Коэффициент распределения затрат К рм  на 
медикаменты, перевязочные средства, медицин­
ские изделия и иные расходные материалы:

Крм  = (Р М  — ССт — С Н с) /  Ф э рв  . (5)

Коэффициент распределения затрат К и и  
на износ мягкого инвентаря:

к и и  = И И  /  Ф э рв  . (6)

Коэффициент распределения затрат К Ам 
на амортизацию медоборудования:
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К АМ = А М  /  Ф ЭРВ . (7)

К НР = Н Р  /  ф ЭРВ (8)

Начисления на заработную плату основ­
ного персонала во всех случаях рассчитыва­
ются по формуле:

Н  = З  * К НЗП (9)

Затраты на один «среднестатистический» 
случай обращения больного рассчитываются 
с учетом частот всех типов завершенных слу­
чаев, регистрируемых в Талонах. Для каждого 
из указанных типов случаев применяется свой 
метод расчета. Описания этих методов при­
ведены далее.

Норматив Н Ф З т  финансовых затрат М О  на 
один случай обращения за медицинской помо­
щью m-го профиля рассчитывается как средне­
взвешенная величина затрат всех базовых МО:

НФЗт =
Z  ( (ССПтН * N cJmh ) • (1 - К БУ(Н}))

TNc j,mh
(10)

где h — индекс для перечисления всех базо­
вых М О, на основе исходных данных которых 
проводятся расчеты и мониторинг затрат для 
m-го профиля; N c jmh — общее количество 
случаев обращения за медицинской помощью 
m-го профиля в h-ю М О, рассчитанное на 
основе данных в Талонах; C Cnmh — расчет­
ные затраты на один «среднестатистический» 
случай обращения за специализированной 
помощью m-го профиля в h-ю М О  (см. далее); 
K E y(h) > 0.0 — коэффициент удорожания еди­
ницы бюджетных услуг, установленный для 
административно-территориальной единицы, 
где находится h-я МО.

Затраты C C nmh на случай обращения в 
h-ю М О  рассчитываются как средневзвешен­
ная величина затрат в АП-, СТ-, НС- и

2 D 1 1 , № 1

&
Коэффициент распределения затрат К н р  

на косвенные затраты:

ПС-случаях, отнесенных к m-му профилю 
(здесь и далее индекс h, сопоставляемый с 
конкретной М О, для простоты опущен):

CCĴ m = (Canm * F&Ilm + CcTm * FcTm + СнС-m * FHCm + 
+ Cncm * Fncm) X (1 + КРЕНТ) * (1 + ИВНП) , (1 1)

где Canm, CcTm, CHcm, Cncm — затраты М О  в 
перечисленных выше завершенных случаях, 
отнесенных к m-му профилю, соответственно 
(см. далее); Fanm, FcTm, FHcm, Fncm — частоты 
различных типов случаев, отнесенных к m-му 
профилю, рассчитанные по учетным данным в 
Талонах; КрЕн т > 0.0 — норматив рентабель­
ности (прибыли); И вн п  > 0.0 — индекс цен 
валового национального продукта, установ­
ленный Правительством РФ, которые при 
необходимости могут применяться при плани­
ровании затрат на очередной период.

Расчет нормативов полных затрат Canm и 
по статьям затрат для АП-случая, отнесенно­
го к m-му профилю, осуществляется по фор­
мулам:

Canm = К ПРН Tanm ; 3anm = К ЗП Tanm ; 
M anm = К РМ Tanm ; Иaпm = К ИИ Tanm ;(12) 
0anm = К АМ Tanm ; Kanm = К НР Tanm ;
n an m = 0 .

Затраты М О  в СТ-случае оказания медицин­
ской помощи m-го профиля рассчитываются 
как средневзвешенная величина по формуле:

CcTm = ( Ъ (Самп 1  * NcMni ) )  /  NcTm, (13)

где i — индекс для перечисления всех стан­
дартов, относимых к m-му профилю; NcMnt — 
количество СТ-случаев выполнения i-го СМП; 
NcTm — общее количество СТ-случаев обра­
щения за медицинской помощью m-го профиля, 
рассчитанное по учетным данным в Талонах; 
CcMni — затраты на выполнение i-го СМП, 
вычисляемые по формулам:

CcMnt = К п рн  * TcMni + Cpc + П ам п;
Cpc = P jc i + PpMi , (14) >
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где Темп — суммарная трудоемкость выпол­
нения i-го стандарта:

Темп = £ (Т м у  • FMyij • N M y j , (15)

где j  — индекс для перечисления всех меди­
цинских услуг, указанных в i-м стандарте; 
Тму- — нормативная трудоемкость выполне­
ния j -й медуслуги в УЕТ в соответствии с 
Номенклатурой [4]; FM yj, N M yj — частота 
назначения и среднее количество j -х медицин­
ских услуг, предусмотренные i-м стандартом; 
Сре — затраты на ЛС, КК, СМ, МИ в соответ­
ствии с i-м стандартом, рассчитанные по нор­
мативам их стоимости с учетом коэффициента 
К б у (н) удорожания единицы бюджетных услуг; 
Рлсi — затраты на лекарственные средства 
(препараты), вычисляемые по формуле:

Рлс = (1 + к б у (н)) • £ (Елс- • F^ y  • ЭКД  ) , (16)

где j  — индекс для перечисления всех ЛС, ука­
занных в i-м стандарте, с учетом лекарствен­
ной формы; Е лс- — нормативная стоимость 
единицы дозы j -го ЛС с учетом лекарственной 
формы; Fлcip Ж д у  — частота его назначе­
ния и эквивалентная курсовая доза, указан­
ные в i-м стандарте;
Ррм( — затраты на КК, СМ  и МИ, перечни 
которых указаны в i-ом стандарте:

PPMi = (1 + К БУ(Н)) • £ (EPMj • FPMj • NpMij ) , (17)

где j  — индекс для перечисления всех КК, СМ и 
МИ, входящих в i-й стандарт; EpMj — норма­
тивная стоимость ЕН для j -го КК, СМ или МИ; 
FpMj, NpMj — частота его назначения и коли­
чество (объем), указанные в i-м стандарте; 
Псмп 1 — затраты на лечебное питание паци­
ента, предусмотренные в i-м стандарте:

Псмп = (1 + К б у (н)) • £ (Едп • Fдпij • ), (18)

где j  — индекс для перечисления видов диети­
ческого питания, предусмотренных в i-м стан-

Л П У

дарте; Едщ- — нормативные затраты на один 
койко-день для j -го вида диеты; Fдпij, —
частота назначения j -го вида диеты и количе­
ство койко-дней для него, указанные в i-м 
стандарте.

Расчет нормативов по другим статьям за­
трат на выполнение i-го стандарта в СТ-слу- 
чаях выполняется по формулам:

Зсмп( = К зп  • Тсмщ; Мсмщ = К рм  • Тсмщ + С рс;
Исмп( = К и и  • Тсм щ ; (19)

Осмп = К Ам  • Тсмпi ; Ксмщ  = К н р  • Тсмщ ;

Нормативы по статьям затрат для «средне­
статистического» СТ-случая, отнесенного к m-му 
профилю медицинской помощи, рассчитыва­
ются как средневзвешенная величина по фор­
мулам, аналогичным формуле (13). Например, 
затраты на заработную плату основного пер­
сонала вычисляются по формуле:

Зстт = (£  (Зсм п  • Ш м п  ) ) /  N cтm , (20)

где i — индекс для перечисления стандартов, 
относимых к m-му профилю.

Нормативы по другим статьям рассчитыва­
ются аналогично с подстановкой значений 
затрат по соответствующей статье, рассчи­
танных по формулам (19).

Для расчета затрат при одновременном 
выполнении i-го и к-го стандартов в НС-слу- 
чаях путем простого объединения соответ­
ствующих множеств формируются сводные 
перечни медицинских услуг М УН %, лекар­
ственных средств Л С Н (к, компонентов крови, 
питательных смесей, медицинских изделий и 
расходных материалов РМ Н %, явно указан­
ных в этих стандартах.

Затраты медицинской организации Стщк 
при одновременном выполнении i-го и к-го 
стандартов в НС-случаях вычисляются по 
формулам:

Стнк = к п рн  Тснс1к + ср н  + Пснс1к;
СРН к = Рлсгк + рр м , (21)
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где TcHcik — суммарные трудозатраты основ­
ного персонала на одновременное выполне­
ние i-го и k-го стандартов:

TcHcik = Z  (TMy, * N pM y) , (22)

2 D 1 1 , N a 1

указанные в стандартах С М П  и СМ Пк, соот­
ветственно.

Ррм к — затраты на донорскую кровь и ее 
компоненты, питательные смеси, медицинские 
изделия и расходные материалы:

где ]  — индекс для перечисления всех меди­
цинских услуг, входящих в объединенный 
перечень М У Н ь  NpM y — расчетная крат­
ность выполнения ]-й услуги М у ,  вычисляемая 
по формуле (здесь и далее max ( . ,  .) — функ­
ция «наибольшее значение из ...»):

max ((FMyy * N MУi]), (F Myк] * NMyк]) )  ,
если M Уj входит и в С М .,  и в сМп ^ 

NpMy] = Fmyi] * Nmyg ,
если МУ] входит только в СМП^ (23)
F Wk] * NWk] ,
если МУ] входит только в СМПк,

где FM-y], NMy.i], FMyk]  NMyk] — частоты Hd-
значения и количество j -ой услуги, предусмот­
ренные стандартами С М П  и СМ Пк;
СрЩк — затраты на Л С, КК, СМ, МИ при 
выполнении i-го и k-го стандартов, рассчи­
танные по нормативам их стоимости с учетом 
территориального коэффициента К б у ,(h) удо­
рожания единицы бюджетных услуг;
P jc fk — затраты на лекарственные средства, 
которые определяются по формуле:

P jc ik = (1 + К БУ(h ) * Z (E jc j  * NP jc j)  ,(24)

где ]  — индекс для перечисления всех ЛС, вхо­
дящих в объединенный перечень Л С Н (к, с уче­
том лекарственной формы; E jc j — нормативная 
стоимость единицы дозы]-го ЛС с учетом лекар­
ственной формы; N p jcj — расчетное количест­
во расхода ]-го ЛС, вычисляемое по формуле:

max ((F jc i] * ЭКДi]), (F jc k] * ЭКДk])),
и в СМП^;

(25)

если JIC j входит и в СМ.П,
N p jc  = F jc  * ЭКД]

если ЛС] входит только в СМП;
F jck ] ЭКДк] ,
если ЛС] входит только в СМП^ 

где F jc ], ЭКД ], Fjck ], ЭКД ^ — частота его 
назначения и эквивалентная курсовая доза,

pPMik = (1 + К БУ(ю) * Z (Е Рм] * Nррм]), (26)

где ]  — индекс для перечисления всех КК, СМ 
и МИ, входящих в объединенный перечень 
Рмн^; EpMj — нормативная стоимость ЕН для 

]-го КК, СМ или МИ; NppM] — расчетное 
количество расхода ]-го КК, СМ или МИ, 
вычисляемое по формуле:

max ((Fpuy * NpMy), (Fpuk/ * N pM ])) , 
если РМ ] входит и в С М П  и в с Мп k 

Ыррм] = FPMi] * NpMi], (27)
если РМ ] входит только в С М .;
FPMk] * NPMk] /
если РМ ] входит только в СМП^

где FpM ], NpMy, FpMkj, NpMkj — частота его 
назначения и количество (объем), указанные в 
i-м и k-м стандартах, соответственно; 
ncHc^k — затраты на питание пациента при 
выполнении i-го и k-го стандартов:

ncH cik = (1 + к б у (ю)  * E kh  * N kh  ; 
N k h  = max (Ш д с , N h^ )  ; (28)

где N urc,  NuffCk — количество койко-дней 
пребывания пациента в стационаре, указан­
ное в i-м и k-м стандарте, соответственно; 
NuffHk — расчетное количество койко-дней 
для НС-случаев при одновременном выполне­
нии i-го и k-го стандартов (принимается наи­
большее из указанных в этих СМП);
EuffHk — расчетные затраты на диетическое 
питание на один койко-день, вычисляемые по 
формуле (принимается наибольшее из рас­
считанных по этим стандартам):

ErnH k = m a x (E K C  Екдск) ;
Е кд с  = ncM nt /  NuffC , (29) >
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где Псмпi — затраты на питание пациента, 
вычисляемые по формуле (18); Екдс( — сред­
ние затраты на питание на один койко-день 
для i-го стандарта.

Расчет нормативов по другим статьям затрат 
при выполнении i-го и к-го стандартов медицин­
ской помощи выполняется по формулам:

Определение расчетно-нормативных затрат 
Спст для ПС-случаев, относимых к m-му профи­
лю, осуществляется по следующему алгоритму:

1. Рассчитываются совокупные трудозат­
раты СТпс основного персонала h-й М О  на 
стационарную помощь по всем ПС-случаям и 
всем профилям:

Зснс1к = К ЗП • Тснс1к ;
М снск  = к рм  • Тснск + СР Н к ;

И снск = К и и  • Тснсл ; (30) 
Оснсгк = к ам  • Тснс1к;
Кснс1к = К НР • TcHcib

Описанный выше метод расчета затрат 
при выполнении двух СМП может быть обоб­
щен также на случаи одновременного выпол­
нения нескольких стандартов (> 2).

Затраты М О  в НС-случаях, отнесенных к 
m-му профилю, также рассчитываются как 
средневзвешенная величина по формуле:

CHcm = ( £ (С тн  NHc(m)g) )  /  NHcm ;
Стн8 = С тн к, (31)

где g — индекс для перечисления вариантов 
сочетания пар (i, к ) стандартов; NHc(m)g — 
количество НС-случаев выполнения g-го вари­
анта сочетания стандартов для m-го профиля 
как основного; NHcm — общее количество НС- 
случаев, отнесенных к m-му профилю, рассчи­
танное на основе учетных данных в Талонах.

Расчет нормативов по статьям затрат для 
НС-случаев, относимых к m-му профилю, выпол­
няется по формулам, аналогичным формуле 
(31), с подстановкой значений затрат по соот­
ветствующей статье, рассчитанных по форму­
лам (30). Например, для заработной платы 
основного персонала формула будет иметь вид:

3Hcm = ( £ (3cHcg • NHc(m)g) )  /  NHcm , (32)

где индекс g, NHc(m)g, NHcm обозначают то же, 
что и в формуле (31). По другим статьям нор­
мативы затрат рассчитываются аналогично.

СТпс = Ф эрв — СТап — СТст — СТнс — СТпр, (33)

где СТап — суммарные трудозатраты на все 
АП-случаи обращения в данную МО:

СТап = £ (N а п m • Тапгп) , (34)

где Nапm — количество АП-случаев обраще­
ния в М О, отнесенных к m-профилю, рассчи­
танное на основе учетных данных в Талонах; 
здесь и далее m — индекс для перечисления 
всех профилей специализированной медицин­
ской помощи;
СТст — суммарные трудозатраты на все СТ- 
случаи обращения в данное МО:

СТст = £ (N cм п i • Т см п ) , (35)

где i — индекс для перечисления всех стан­
дартов по всем профилям; Ncмпi — количест­
во СТ-случаев выполнения i-го стандарта, 
рассчитанное по данным в Талонах.

СТнс — суммарные трудозатраты на все 
НС-случаи обращения в данное МО:

СТнс = £ (N H cg • Т сн с ) , (36)

где NнCg — количество НС-случаев g-го вари­
анта сочетания стандартов, рассчитанное на 
основе учетных данных в Талонах; здесь g — 
индекс для перечисления всех пар стандартов 
по всем профилям; Тcнcg — суммарные тру­
дозатраты основного персонала, рассчитан­
ные по формуле (22);
СТпр — трудозатраты основного персонала 
М О  на прочие случаи оказания медицинской 
помощи (см. исходные данные).



I/IT и экономика ЛПУ

2. Рассчитывается общее количество койко- 
дней СКдп для всех ПС-случаев, отнесенных к 
m-му профилю, и суммарное количество койко- 
дней СКд для ПС-случаев по всем профилям:

СКдп = £ N ^ m q ; СКд = £ СКдп , (37)

где q — индекс для перечисления всех ПС-слу­
чаев, отнесенных к m-му профилю; Nкф mq — 
фактическое количество койко-дней в q-м 
ПС-случае, рассчитанное по Талонам.

3. Вы числяются относительный коэффици­
ент (доля) К кд п общего количества койко- 
дней и их суммарная трудоемкость СТпсп для 
ПС-случаев, отнесенных к m-му профилю:

К кд п = СКдп/С К д; СТпсп = СТпс • К кдп, (38)

4. Определяются расчетная трудоемкость 
одного койко-дня Ткд п для ПС-случая и сред­
нее количество койко-дней N ^ m в ПС-слу- 
чаях, отнесенных к m-му профилю:

Ткдп  = СТпсп/С К дп; N kд  = СКдп/ ^ ^ ,(3 9 )

где N пcm — количество ПС-случаев, отнесен­
ных к m-му профилю, рассчитанное на осно­
ве учетных данных в Талонах.

5. Вы числяются средние затраты Спсп на 
один ПС-случай m-го профиля:

Спсп = NKfl*m (К ПРН Ткдп + Е кпсп)  , (40)

где К п рн  — коэффициент удельных затрат, 
вычисляемый по формуле (1);
Е кп сп — затраты на диетическое питание 
пациента на один койко-день пребывания в 
стационаре в ПС-случаях, относимых к m-му 
профилю, вычисляемые как средневзвешен­
ная величина по формуле:
Z7 „  _ (£ (Ещ с • ̂ м п )) + (£ (Ещд н • N o g )) 1ЛП 

m = Ncr-m + mcm ' (4I)

где i, g — индексы для перечисления стандар­
тов и их сочетаний в НС-случаях, отнесенных

www.idmz.ru k kill 

2 D 1 1 , N a 1 ^

&
к m-му профилю; Екд с, Екдн§ — затраты на 
питание на один койко-день, рассчитанные по 
формулам (29); N cтп, N cm — количество СТ- 
и НС-случаев, отнесенных к m-му профилю, 
рассчитанные по учетным данным в Талонах.

Расчет нормативов по статьям затрат для 
ПС-случаев, отнесенных к m-му профилю, 
выполняется по формулам:

Тпсп = Ткд п NK/Jm ; 3псп = К 3П Тпсп ;
М псп = Крм  • Тпсп ; П пcm = Nкдm • Е дпсп ; (42)
И псп = К ИИ Тпсп ; 0 псп = К АМ Тпсп ;
К псп = К НР Тпсп .

Нормативы по статьям затрат на один 
«среднестатистический» случай обращения за 
специализированной медицинской помощью 
m-го профиля рассчитываются как средне­
взвешенные значения с учетом частот различ­
ных типов завершенных случаев. Например, 
затраты на заработную плату основного пер­
сонала вычисляются по формуле:

3m = Запm Fa -̂m + 3стп Е 'стп +
+ 3нсп Е 'нсп + 3псп Е 'псп . (43)

Затраты по другим статьям вычисляются 
аналогично.

Нормативы финансовых затрат по профи­
лям медицинской помощи для конкретных М О  
могут корректироваться с учетом территори­
альных коэффициентов удорожания единицы 
бюджетных услуг, установленных Правитель­
ством РФ , а также с помощью иных специаль­
ных коэффициентов, установленных распоря­
дителями бюджетных средств.

Учитывая, что методика предполагает авто­
матизацию расчетов и централизованное 
ведение необходимой нормативно-справоч­
ной информации, представляется целесооб­
разным реализовать ее в составе информа­
ционно-аналитической системы Минздравсоц- 
развития России с предоставлением доступа 
пользователей к соответствующим ресурсам и 
сервисам через Интернет на основе так назы-

http://www.idmz.ru
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ваемой SaaS-модели — Software as a Service
— «программное обеспечение как услуга».

Авторы выражают свою признательность 
сотрудникам Медицинского информационно­
аналитического центра РАМН Челидзе Н.П., 
Лунской Л.Л., Карпачевой М.П., а также 
начальнику отдела Департамента высокотех­

нологичной медицинской помощи Минздрав- 
соцразвития России Максакову В.В. и заме­
стителю директора Новосибирского НИИ 
патологии кровообращения им. академика 
Е.Н. Мешалкина Зозуле Ю.В. за предостав­
ленные материалы, помощь и обсуждение 
результатов в процессе выполнения работы.
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