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Аннотация

Цель. В данной статье рассматриваются последние изменения в законодательстве Российской Фе-
дерации, касающиеся системы наставничества в трудовой сфере, в частности в здравоохранении. 
В ответ на поручения Президента от 25.07.2023 о необходимости ужесточения регулирования трудо-
вых отношений, связанных с наставничеством, предложен проект федерального закона, который был 
принят 9 ноября 2024 г. Материалы и методы. В представленном исследовании проведен анализ ново-
го федерального закона, который вносит изменения в Трудовой кодекс Российской Федерации в сфере 
наставничества. Также в статье анализируются важные аспекты создания и регулирования системы 
наставничества, рассматриваются возможные формы поощрения наставников, подчеркивается необ-
ходимость поддержки со стороны органов власти и образовательных учреждений. Результаты. На ос-
нове полученных результатов делается вывод о том, что введение системы наставничества в рамках 
нового законодательства обеспечит устойчивое развитие квалифицированной рабочей силы, повы-
сит уровень медицинского обслуживания и улучшит общую конкурентоспособность российского 
здравоохранения на современном рынке труда.
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Abstract

Purpose. The article discusses the latest changes in the labor legislation of the Russian Federation regard-
ing the mentoring system, particularly, in healthcare. In response to the President's instruction on tightening 
labor regulations related to mentoring dated July 25, 2023, a draft federal law was proposed, and further 
adopted on November 9, 2024. Materials and methods. The presented study analyzes the new federal law 
that amends the Labor Code of the Russian Federation in the field of mentoring. The article also analyzes 
important aspects of creation and regulation of a mentoring system, examines possible ways of mentor en-
couragement, and emphasizes the need for support from government authorities and educational institutions. 
Results. Based on the results obtained, it was concluded that the introduction of a mentoring system under 
the new legislation would ensure the sustainable development of skilled workforce, increase the level of me-
dical care and improve the overall competitiveness of Russian healthcare in the modern labor market.
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Введение

Нормативно-правовое регулирование настав-
ничества в сфере здравоохранения является 
важным аспектом улучшения качества медицин-
ского образования и повышения профессиональ-
ных навыков медицинских работников. В части 
нормативно-правового регулирования вопросов 
наставничества можно выделить несколько клю-
чевых направлений [1]. Первым из них является 
разработка и внедрение федеральных законов, 
которые определяют основные принципы и усло-
вия осуществления наставнической деятельно-
сти в здравоохранении. 

Кроме того, существует ряд подзаконных ак-
тов, таких как постановления, инструкции и по-
ложения, которые детализируют процесс органи-
зации наставничества, его цели, задачи, а также 
права и обязанности как наставников, так и сту-
дентов или начинающих специалистов. 

Необходимо отметить, что нормативно-пра-
вовое регулирование в области наставничества 
должно быть гибким и адаптивным, чтобы учи-
тывать специфику разных медицинских направ-
лений и потребности самого здравоохранения. 
Оно должно охватывать широкий спектр во-
просов, от основ законодательного обеспечения 
до конкретных механизмов реализации и оценки 
эффективности наставнической деятельности. 

Цель исследования

Проанализировать нормативные правовые ос-
новы реализации системы наставничества в ме-
дицинских организациях.

Материалы и методы

При написании научной статьи, посвященной 
внедрению системы наставничества в сфере тру-
да в России, использовались разнообразные ме-
тоды исследования, которые позволили глубже 
понять и проанализировать текущие изменения 
в законодательстве и их влияние на профессио-
нальное развитие работников. Был проведен ана-
лиз нормативных документов и законодательных 
инициатив, что позволило выделить основные 
положения и изменения в законодательстве, ка-
сающиеся системы наставничества, а также по-
нять их юридическую основу и предполагаемые 
1  Перечень поручений по итогам заседания Совета по реализации государственной политики в сфере защиты семьи и детей (утв. Президентом РФ 

25.07.2023 № Пр-1470) / [Электрон. ресурс] // Гарант. URL: https://www.garant.ru/products/ipo/prime/doc/407337595/?ysclid=m6v1d36he2335775733 (дата 
обращения: 05.02.2025).

2 Законопроект № 575296-8 «О внесении изменения в Трудовой кодекс Российской Федерации» (о регулировании труда работников, выполняющих 
функции наставников) / [Электрон. ресурс] // Система обеспечения законодательной деятельности. URL: https://sozd.duma.gov.ru/bill/575296-
8?ysclid=m6v1f61uo662451354 (дата обращения: 05.02.2025).

3 Федеральный закон от 09.11.2024 № 381-ФЗ «О внесении изменения в Трудовой кодекс Российской Федерации» (последняя редакция) / [Электрон. ресурс] //  
КонсультантПлюс. URL: https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_490070/?ysclid=m6uitwiexg624689177 (дата обращения: 21.01.2025).

последствия для практики. Метод системного 
подхода позволил связать законодательные изме-
нения с реальными потребностями рынка труда 
и профессионального развития кадров. Кроме то-
го, в рамках исследования использовался метод 
обобщения и интерпретации. Описанные методы 
исследования взаимосвязаны и обеспечивают 
целостный подход к анализу внедрения системы 
наставничества, что способствует более глубоко-
му и полному пониманию итогов и перспектив 
таких изменений в законодательстве и практике.

Результаты

В поручениях Президента Российской Федера-
ции от 25.07.2023 № Пр-1470 был сделан акцент 
на важности внесения изменений в законодатель-
ство, особенно в сфере трудового права, что бы-
ло обусловлено необходимостью более четкого 
регулирования трудовых отношений в контексте 
наставничества1. Эта инициатива призвана обе-
спечить более эффективную и структурирован-
ную передачу знаний и навыков от более опыт-
ных специалистов молодым профессионалам, 
что может значительно повысить квалификацию 
работников и улучшить общую конкурентоспо-
собность отраслей. 

Данное поручение подчеркивает важность 
создания законодательных основ для наставни-
чества как ключевого элемента в системе обуче-
ния и профессионального развития работников, 
актуального в условиях современных вызовов 
на рынке труда и необходимости повышения 
уровня квалификации рабочей силы. 

В марте 2024 г. в Государственную Думу Фе-
дерального Собрания Российской Федерации 
был представлен проект федерального закона  
«О внесении изменений в статью 60.2 и статью 151  
Трудового кодекса Российской Федерации»2, 
по результатам обсуждения которого 9 ноября 
2024 г. был принят Федеральный закон № 381-ФЗ 
«О внесении изменения в Трудовой кодекс Рос-
сийской Федерации»3.

В новом нормативном акте предусмотрены га-
рантии оплаты труда наставников, что подчер-
кивает значимость их роли в образовательном 
и профессиональном процессе. Также устанавли-
ваются специфические условия регулирования 
труда наставников, признающих их деятельность 
как полноценную работу. Важно, что в трудовом 
договоре или дополнительном соглашении необ-
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ходимо указывать ключевые аспекты выполне-
ния наставнической работы, такие как содержа-
ние обязанностей, сроки и форма исполнения. 

Кроме того, закон определяет порядок установ-
ления размеров и условий выплат за наставниче-
ство, что гарантирует материальную поддержку 
тех, кто берет на себя эту важную задачу. Работник 
имеет право на досрочный отказ от выполнения 
функций наставника, в то время как работодатель 
также вправе отменить поручение о наставниче-
стве, но с предварительным уведомлением работ-
ника не менее чем за три рабочих дня. 

Следует отметить, что данный закон вступил 
в силу с 1 марта 2025 г., это позволило подгото-
вить необходимые механизмы для его эффектив-
ного применения.

В рамках проводимого исследования изучен 
проект Положения о наставничестве в медицин-
ских организациях государственной системы 
здравоохранения Московской области, разме-
щенный в официальном доступе на сайте Мини-
стерства здравоохранения Московской области4.

Документом устанавливается четкая систе-
ма наставничества для молодых специалистов, 
только что пришедших на работу в медицин-
ские учреждения. Положение определяет цели, 
задачи, формы и порядок осуществления на-
ставнической работы, подчеркивая ее важность 
для профессионального роста и адаптации но-
вых сотрудников.

Наставничество рассматривается как клю-
чевая форма профессионального становления 
и развития, направленная на улучшение ка-
чества подготовки молодых специалистов, 
а также их адаптацию в трудовом коллективе 
и усвоение необходимых знаний и навыков. 
Определяются роли участников процесса на-
ставничества: молодого специалиста, настав-
ника, руководителей медицинских органи-
заций и кадровой службы. Особое внимание 
уделяется правам и обязанностям как настав-
ников, так и молодых специалистов. 

В документе подчеркиваются цели наставни-
чества, среди которых подготовка к самостоя-
тельному выполнению должностных обязанно-
стей, минимизация периода адаптации к новой 
должности и развитие мотивации к высокока-
чественной профессиональной деятельности. 
Итоговыми результатами этого процесса долж-
ны стать освоение необходимых навыков и зна-
ний, а также формирование профессиональных 
и этических стандартов у молодых специали-
стов.

4  Проект Положения о наставничестве в медицинских организациях государственной системы здравоохранения Московской области / [Электрон. ресурс] //  
Министерство здравоохранения Московской области. URL: https://mz.mosreg.ru (дата обращения: 23.01.2025).

5  Перечень поручений по итогам заседания Государственного Совета (утв. Президентом РФ 12.02.2024 № Пр-251ГС) / [Электрон. ресурс] // Законы, кодексы 
и нормативно-правовые акты Российской Федерации. URL: https://legalacts.ru/doc/perechen-poruchenii-po-itogam-zasedanija-gosudarstvennogo-soveta-utv-pr
ezidentom_3/?ysclid=m6v1lfqs53943377737 (дата обращения: 23.01.2025).

Кроме того, Положение регламентирует орга-
низацию процесса наставничества, включая на-
значение наставников, продолжительность на-
ставнического периода, процедуру подведения 
итогов, а также систему стимулирования работы 
наставников. Наставникам, выполняющим свои 
обязанности успешно, предусмотрены стимули-
рующие выплаты и возможные поощрения.

На основании подведения итогов наставниче-
ства в каждом конкретном случае документом 
предусматривается оформление отчетов и пред-
ставление их руководству для дальнейшего ана-
лиза и улучшения работы системы. 

Таким образом, выводы из данного проекта По-
ложения о наставничестве указывают на стрем-
ление создать эффективную систему поддержки 
и обучения для молодых специалистов в здраво-
охранении Московской области. Установленные 
правила и процессы направлены на повышение 
качества работы медицинских организаций, фор-
мирование профессиональных кадров и улучше-
ние взаимодействия в коллективе. Это, безуслов-
но, отразится на уровне оказания медицинской 
помощи, что является одной из главных задач 
здравоохранения.

Кроме того, важно рассмотреть вопро-
сы материального поощрения работников 
за выполнение наставнических функций. Так, в  
п. 1 перечня поручений Президента Россий-
ской Федерации от 12.02.2024 № Пр-251ГС от-
мечается необходимость внесения изменений 
в трудовое законодательство страны, которые 
позволят реализовать механизмы материаль-
ного поощрения работников за выполнение 
наставнических функций5.

По мнению авторов, введение механизма ма-
териального стимулирования для работников, 
осуществляющих наставничество, создает бо-
лее привлекательные и мотивирующие условия 
для опытных специалистов, способных делиться 
своими знаниями и навыками с молодыми кол-
легами. Такое решение может способствовать 
формированию среды, в которой опыт и экспер-
тиза старших сотрудников будут высоко ценить-
ся и активно использоваться. 

В настоящий момент действуют единые реко-
мендации по установлению систем оплаты труда 
работников государственных и муниципальных 
учреждений, утвержденные решением Россий-
ской трехсторонней комиссии по регулированию 
социально-трудовых отношений. В них подчерк-
нута важность обеспечения адекватной компен-
сации за дополнительные трудовые затраты, ко-
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торые осуществляют медицинские работники 
в рамках наставничества6.

В разделе X рекомендаций по формированию 
систем оплаты труда работников государствен-
ных и муниципальных учреждений здравоохра-
нения (п. 37) акцентировано внимание на необхо-
димости особого подхода к компенсации труда 
медицинских работников, связанного с настав-
ничеством. 

По мнению авторов, наставничество, как форма 
передачи знаний и опыта, требует от медицин-
ских работников не только значительных вре-
менных затрат, но и эмоциональных вложений, 
поскольку они берут на себя ответственность 
за обучение приобретающих знания и навыки 
молодых специалистов. Учитывая это, органы 
государственной власти субъектов Российской 
Федерации и органы местного самоуправле-
ния должны включить в систему оплаты труда 
специальный компонент, отражающий значи-
мость этой деятельности.

Выплаты за дополнительные обязанности, 
связанные с наставничеством, могут принимать 
разнообразные формы. Это может быть как фик-
сированная надбавка к заработной плате, так 
и переменная часть, зависящая от объема вы-
полнения наставнической работы [2]. Например, 
учреждения здравоохранения могут установить 
ставки, зависящие от количества наставляемых, 
сложности осваиваемых процедур или уровня 
квалификации самого наставника. Такие меры 
не только будут способствовать стимулирова-
нию медицинских работников, но и обеспечат 
более качественное обучение новых кадров, 
что повлияет на общее развитие системы здра-
воохранения.

Важно также отметить, что подобный подход 
к системе оплаты труда создает условия для более 
сознательной работы медицинских специалистов, 
ведь признание и вознаграждение их усилий слу-
жат дополнительным мотиватором для качествен-
ного выполнения профессиональной деятельно-
сти [3]. Поддержка и развитие наставничества 
в здравоохранении необходимы для обеспечения 
устойчивого роста квалификации, что   приводит 
к улучшению медицинского обслуживания насе-
ления и повышению имиджа профессии.

Таким образом, реализация этих рекоменда-
ций на различных уровнях управления в здраво-
охранении является важным шагом к созданию 
более эффективной и стабильной системы меди-
цинского образования и наставничества.

Важным аспектом предложенных изменений 
является повышение статуса наставничества. 

6 Единые рекомендации по установлению на федеральном, региональном и местном уровне систем оплаты труда работников государственных и 
муниципальных учреждений на 2024 год / [Электрон. ресурс] // Контур Норматив. URL: https://normativ.kontur.ru/document?moduleId=1&document
Id=463428 (дата обращения: 03.02.2025).

7 Врачей повысят до наставников: как это отразится на нагрузке и зарплате / [Электрон. ресурс] // Медвестник. URL: https://medvestnik.ru/content/news/
Vrachei-povysyat-do-nastavnikov-kak-eto-otrazitsya-na-nagruzke-i-zarplate.html?ysclid=m6uy5kksdj689366904 (дата обращения: 03.02.2025).

Наставники будут получать признание за свою 
работу не только в виде материального возна-
граждения, но и через возможность профессио-
нального роста и карьерного продвижения. Это 
может включать специальные программы по-
вышения квалификации, которые позволят на-
ставникам углублять свои знания и адаптиро-
ваться к быстро меняющимся условиям рынка 
труда.

Кроме того, работа над новыми механизмами 
наставничества направлена на интеграцию бо-
лее современных подходов к обучению, которые 
учитывают потребности молодежи и современ-
ные технологии. Ожидается, что наставнические 
программы будут нацелены не только на переда-
чу знаний, но и на развитие критического мыш-
ления, творческих способностей и навыков, необ-
ходимых для работы в команде.

Возможно предположить, что принятые ме-
ры также затрагивают и образовательные орга-
низации, которые теперь будут обязаны тесно 
взаимодействовать с работодателями для разра-
ботки программ, направленных на повышение 
качества подготовки специалистов. Это значит, 
что колледжи и университеты начнут предла-
гать программы по подготовке будущих настав-
ников, обучая методам передачи знаний и эф-
фективному взаимодействию с начинающими 
специалистами.

В целом в новой редакции Трудового кодекса 
РФ прослеживается четкая идея о важности на-
ставничества как для отдельных работников, так 
и для экономики в целом. Вложение в обучение 
и развитие – это не просто расходы; это инвести-
ции в будущее, создающие возможности для про-
фессионального роста и увеличения эффектив-
ности труда. Таким образом, реализация данных 
инициатив станет важным шагом в модерниза-
ции трудового законодательства и повышении 
качества рабочей силы в Российской Федерации.

Обсуждение

Идея внедрения системы наставничества 
в России, вдохновленная практиками, существо-
вавшими в Советском Союзе, возникла на фоне 
растущей потребности в качественной подготов-
ке специалистов и их адаптации к реальным ус-
ловиям работы. В конце 2010-х гг. после запуска 
нескольких обсуждений по этой теме стало оче-
видно, что неэффективность существующих про-
грамм подготовки молодых кадров требует кар-
динальных изменений7. В 2018 г. рабочей группой 
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под руководством А. Белоусова, который на тот 
момент занимал пост помощника Президента, 
была предложена концепция, согласно которой 
у молодого специалиста будет возможность об-
ратиться за помощью к своему наставнику в лю-
бое время, даже в поздний час, что подчеркивало 
важность доступности и поддержки8. В. Сквор-
цова, занимавшая на тот момент должность ми-
нистра здравоохранения РФ, поддержала иници-
атора этой идеи, акцентируя внимание на том, 
что для современной медицины наставничество 
является жизненной необходимостью.

Разработка законопроекта, направленного 
на профессиональную адаптацию выпускников 
медицинских вузов, была первой важной вехой 
в реализации данной концепции. Предполага-
лось, что врач-наставник будет осуществлять ку-
рирование молодого специалиста на протяжении 
двух лет и таким образом обеспечит плавный пе-
реход от образовательного процесса к реальной 
практической деятельности. Этот подход должен 
был помочь повысить качество медицинской по-
мощи и снизить количество ошибок, связанных 
с недостатком опыта у начинающих врачей.

Пилотный проект по наставничеству, запущен-
ный в 2019 г., стал значимым шагом в проверке 
жизнеспособности данной идеи на региональном 
уровне. В 13 российских регионах реализовыва-
лись первые наработки, которые должны были 
продемонстрировать эффективность системы 
на практике9. В 2020 г. Министерство здраво-
охранения Российской Федерации выпустило 
методические рекомендации, которые служили 
основой для организации наставнических отно-
шений в медицинских учреждениях10.

Так, например, внедрение системы наставни-
чества в Самарской области стало значитель-
ным шагом в сфере здравоохранения и свиде-
тельством того, как практики, ориентированные 
на передачу опыта и знаний, помогают развивать 
профессиональные качества молодых специали-
стов. По информации, представленной Т. Сиво-
хиной, председателем областной организации 
профсоюза работников здравоохранения РФ, си-
стема была распространена в двух третях госу-
дарственных медицинских учреждений региона, 
что обеспечило ее широкое внедрение и адапта-
цию к местным условиям.

В 2022 г. в учреждениях здравоохранения Са-
марской области наставниками в системе стали 
450 врачей, а также 730 медработников средне-
го и младшего звена. Этот шаг, по всей видимо-
сти, был инициирован с целью создания более 
безопасной и профессиональной среды, которая 

8 Там же.
9 Там же.
10 Методические рекомендации по организации наставничества в учреждениях здравоохранения / [Электрон. ресурс] // URL: https://www.noav.ru/wp-content/

uploads/2020/06/%D0%9C%D0%A0-%D0%BF%D0%BE-%D0%BD%D0%B0%D1%81%D1%82%D0%B0%D0%B2%D0%BD%D0%B8%D1%87%D0%B5%D1%81%D1%82%
D0%B2%D1%83.pdf?ysclid=m6v1ugtef7362903926 (дата обращения: 03.02.2025).

могла бы способствовать быстрейшей адаптации 
молодых кадров к реальным условиям работы. 
Особое внимание при выборе наставников уделя-
лось не только их профессиональным навыкам, 
но и личностным качествам, таким как стрессо-
устойчивость и педагогическая база. Это под-
черкивает значимость индивидуального подхо-
да к каждому молодому специалисту, что может 
оказывать позитивное влияние на формирование 
уверенности и профессионализма у начинающих 
медиков.

Важным аспектом системы является ее леги-
тимизация через нормативные документы, та-
кие как приказы главных врачей учреждений, 
определяющие статус наставника и срок кура-
ции молодого специалиста. Установление сроки 
курации (6 мес. для врачей и 3 мес. для среднего 
персонала) демонстрирует желание создать чет-
кие рамки взаимодействия, а также может сни-
зить уровень неопределенности и стресса для но-
вых сотрудников.

Кроме того, введение наставничества ста-
ло не только профессиональной, но и матери-
альной инициативой. Представляется значи-
мым, что в некоторых учреждениях положение 
о наставничестве интегрировано в коллектив-
ные договоры, что гарантирует его стабильность 
и долговечность. Наставники могут рассчиты-
вать на дополнительные выплаты в размере от 10 
до 30% от их должностного оклада, что служит 
дополнительным стимулом для опытных специ-
алистов участвовать в этом процессе. 

Не менее значима и стимуляция нематериаль-
ного характера через благодарности и почетные 
грамоты, что подчеркивает ценность моральной 
поддержки и способствует созданию положитель-
ной атмосферы в коллективе, повышает заинтере-
сованность медицинских работников в обучении 
и передаче знаний. Таким образом, система на-
ставничества в Самарской области демонстрирует 
не только практические, но и моральные преиму-
щества, способствует формированию сплоченно-
го и профессионально ориентированного коллек-
тива в области здравоохранения.

Однако, несмотря на положительное начало, 
проект не был масштабирован на всю страну. 
Возможно, это было связано с недостаточным фи-
нансированием, отсутствием четких механизмов 
контроля и оценки результатов, а также сопро-
тивлением со стороны некоторых медицинских 
организаций, которые не спешили внедрять из-
менения в свои устоявшиеся практики. 

Таким образом, несмотря на наличие идеи и под-
держки со стороны правительства, система настав-
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ничества не смогла полностью реализовать свой 
потенциал и осталась во многом на уровне экспе-
римента. Это подчеркивает необходимость даль-
нейших усилий и устранения преград для успеш-
ного функционирования наставнической системы 
в медицине и других отраслях.

Заключение 

Исследование вопросов нормативно-правово-
го регулирования наставничества в сфере здра-
воохранения подтверждает, что внедрение си-
стемы наставничества является необходимым 
шагом для повышения качества медицинского 
образования и профессиональных навыков меди-
цинских работников. Принятые изменения в за-
конодательстве, начиная с новых федеральных 
законов и заканчивая конкретными локальными 
подзаконными актами, нацелены на структури-
рование наставнической деятельности, опреде-
ление четких прав и обязанностей участников 
процесса и обеспечение материальной стимули-
рующей поддержки наставников. 

Важность гибкого и адаптивного подхода 
к нормативному регулированию не вызывает 
сомнений, так как различные медицинские 
специальности требуют индивидуализирован-
ного подхода к организации наставничества. 
Опираясь на проведенные исследования и ана-
лиз документов, можно утверждать, что систе-
ма наставничества уже начинает приносить 
первые результаты, показывая свою способ-

ность улучшать адаптацию и профессиональ-
ную подготовку молодых специалистов в здра-
воохранении. 

Проект Положения о наставничестве в Мо-
сковской области и другие подобные инициати-
вы служат примером, как конкретные действия 
могут повысить уровень медицинской помощи, 
а также поддерживать профессиональное разви-
тие в системе здравоохранения. Гарантии оплаты 
труда, прописанные в новом законодательстве, 
создают дополнительные стимулы для опытных 
специалистов, что в результате должно положи-
тельно сказаться на качестве учебного процесса 
и общей конкурентоспособности отрасли.

Тем не менее перед системой наставничества 
стоят определенные вызовы, включая необходи-
мость масштабирования положительного опыта 
отдельных регионов на всю страну. Эффективное 
взаимодействие образовательных учреждений 
и работодателей, разработка адаптированных 
программ подготовки наставников и создание 
адекватных условий для трудовой деятельности 
наставников окажутся ключевыми факторами 
в успешной реализации данной инициативы. 
В итоге укрепление системы наставничества 
в здравоохранении не только улучшит качество 
медицинских услуг, но и позволит создать бла-
гоприятную среду для формирования профес-
сионалов, способных отвечать на современные 
вызовы. Принятые меры можно рассматривать 
как инвестиции в будущее, которые внесут свой 
вклад в устойчивое и качественное развитие 
мед работников и отрасли в целом.
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