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Аннотация
Для эффективного оказания социальных услуг по долговременному ухо-
ду за пожилыми гражданами и инвалидами необходимо взаимодействие 
многих структур, включая негосударственный сектор. Оперативности ра-
боты этих структур способствует организация межведомственного взаи-
модействия. В исследовании проанализирован опыт межведомственного 
взаимодействия при оказании услуг по долговременному уходу за пожи-
лыми и инвалидами, показаны лучшие региональные практики такого 
взаимодействия. В целях исследования проанализирован массив регио-
нального законодательства по уходу за пожилыми и инвалидами, включая 
межведомственное взаимодействие. Исследование показало, что в реги-
онах имеются оригинальные модели такого взаимодействия. Результаты 
анализа позволили сформулировать предложения по совершенствова-
нию законодательства по регулированию межведомственного взаимо-
действия. Указанный положительный опыт может быть транслирован 
как для применения в других регионах, так и на федеральном уровне. 
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Abstract
The effective provision of  social services for long-term care of  elderly citizens 
and the disabled requires the interaction of  many structures, including the non-
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that there are original models of  such interaction in the regions. The analysis results 
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of  interdepartmental interaction. This positive experience can be translated both for 
use in other regions and at the federal level. 
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ВВЕДЕНИЕ 
Перед социальным государством, таким как Россия, стоит задача не только увеличения продолжи-

тельности жизни граждан, но и задача существенного повышения качества жизни для людей любых 
возрастов и улучшения состояния здоровья, включая пожилых и инвалидов. 

Сегодня в России проживает 35 млн человек возраста старше трудоспособного, что составляет 24,1 % 
от общего числа граждан. 

В условиях наблюдающегося старения населения и прогнозируемого роста численности лиц стар-
ше трудоспособного возраста и инвалидов возрастает потребность в социальной помощи и долговре-
менном уходе за ними. В условиях сокращения количества детей в семьях не все в полной мере смогут 
взять заботу об этой категории граждан на себя, и данная проблема ложится на государство и его соот-
ветствующие институты.

ИССЛЕДОВАНИЕ ПРОБЛЕМЫ
Законодательно признается необходимость тесного взаимодействия органов и учреждений здравоох-

ранения, социальной защиты населения для решения задач долговременного ухода за престарелыми [1]. 
Проблема нашла свое отражение в Стратегии действий в интересах граждан старшего поколения, одна-
ко, до настоящего времени не разработаны правовые механизмы ее реализации [2]. 

Комплексное социальное сопровождение нуждающихся осуществляется путем привлечения мно-
гих ведомств и структур. В связи с этим в комплекс мер по формированию системы долгосрочного 
ухода за пожилыми гражданами и инвалидами входит задача по организации межведомственного со-
трудничества, которое должно включать в себя синхронизацию информационных систем организа-
ций, вовлеченных в процесс ухода. 

Видятся следующие проблемные места, для устранения которых необходимо межведомственное вза-
имодействие:

 – межведомственная разобщенность;
 – отсутствие единой системы учета нуждающихся в уходе;
 – отсутствует синхронизация учетных данных и пути оперативной передачи учетных данных меж-

ду ведомственными информационными системами;
 – отсутствие проактивности системы выявления нуждающихся в уходе, которая должна реализо-

вываться, в том числе в стационарных организациях здравоохранения, в поликлиниках, в организаци-
ях социальной защиты; 

 – отсутствие системы типизации;
 – отсутствие ухода в медицинских учреждениях;
 – отсутствие единых стандартов процесса ухода и контроля за результатом такого процесса;
 – отсутствие системы поддержки лиц, осуществляющих неформальный уход;
 – недостаточная информированность нуждающихся, их родственников и иных лиц, привлекаемых к не-

формальному уходу, о возможностях системы долговременного ухода, современных подходов и методов. 
Законодательно определен перечень сведений и действий, требующих межведомственного взаимо-

действия. Например:
1) обмен информацией для предоставления социальных услуг и социального сопровождения;
2) совместные мероприятия сферы здравоохранения и социального обслуживания в целях реализа-

ции индивидуальных программ предоставления социальных услуг;
3) совместное планирование деятельности медицинских и социальных служб;
4) оказание взаимопомощи при выполнении своих функций каждой из служб;
5) обмен опытом по вопросам работы с нуждающимися в уходе гражданами. 

ТЕОРЕТИКО-ПРАВОВОЕ ПОНИМАНИЕ ПРОБЛЕМЫ
На законодательном уровне закреплено, что межведомственное взаимодействие на территории субъ-

ектов Российской Федерации (далее –РФ) определяется регламентом, утвержденным органами исполни-
тельной власти субъекта. Министерством труда и социальной защиты РФ разработаны Рекомендации 
по организации межведомственного взаимодействия органов исполнительной власти субъектов РФ при 
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предоставлении социальных услуг, а также при содействии в предоставлении медицинской, психологи-
ческой и иной социальной помощи [3; 4]. 

На региональном уровне органами исполнительной власти разрабатываются и утверждаются такие 
официальные документы, как:  Регламент межведомственного взаимодействия органов государствен-
ной власти Московской области в связи с реализацией полномочий Московской области в сфере соци-
ального обслуживания; Регламент межведомственного взаимодействия органов государственной власти 
Волгоградской области в связи с реализацией полномочий Волгоградской области в сфере социаль-
ного обслуживания и др. [5–7].  

Под межведомственным взаимодействием при оказании социальных услуг в научной литературе по-
нимается координация деятельности медицинской организации и учреждений социального обслужива-
ния населения в части оказания медико-социального обслуживания и социального сопровождения по-
жилых и инвалидов, нуждающихся в таком уходе [8]. 

Анализ Регламентов межведомственного взаимодействия государственных органов исполнительной 
власти субъектов РФ в сфере социального обслуживания показал, что, как правило, в число взаимодей-
ствующих органов включаются следующие органы исполнительной власти:

 – ведающие вопросами социального развития;
 – сферы образования;
 – сферы здравоохранения;
 – сферы культуры и спорта;
 – органы труда и занятости населения.

Отдельные регионы включают в этот перечень органы юстиции, органы ЗАГС [5; 6].

АНАЛИЗ ОПЫТА РЕГИОНОВ
 В Алтайском крае к участию в межведомственном взаимодействии привлекаются иные организации: 

территориальные органы федеральных органов исполнительной власти, бюро медико-санитарной экс-
пертизы, органы местного самоуправления, общественные и волонтерские организации и иные орга-
низации, включая индивидуальных предпринимателей, располагающих какими-либо сведениями в от-
ношении нуждающихся в уходе пожилых людей [9]. 

Приказом Министерства труда и социального развития РФ и Министерства здравоохранения Мур-
манской области от 5 июля 2021 № 424/445/1 утвержден Порядок межведомственного взаимодейст-
вия медицинских организаций, организаций социального обслуживания и центров социальной поддер-
жки населения в рамках создания и функционирования системы долговременного ухода за гражданами 
пожилого возраста и инвалидами на территории Мурманской области [10]. Данный порядок имеет ра-
мочный характер и предусматривает, что социальные учреждения должны самостоятельно организовать 
мероприятия межведомственного взаимодействия. Соответственно, каждое социальное учреждение, ре-
ализующее функции ухода за пожилыми людьми, самостоятельно разрабатывает свои механизмы тако-
го взаимодействия. Так, Кольским комплексным центром социального обслуживания населения в со-
став участников межведомственного взаимодействия дополнительно включены: региональное отделение 
Фонда социального страхования РФ, органы Министерства внутренних дел РФ, подразделения Феде-
ральной службы исполнения наказания, территориальные органы Пенсионного фонда РФ, территори-
альные органы Федеральной миграционной службы [11].

В основном для координации всех структур в регионе формируется единый Координационный центр, 
который может быть организован как самостоятельно, так и функционировать на базе какого-либо уч-
реждения социального обеспечения. 

Отмечается, что в регионах создаются единые коммуникационные центры, цель которых – выявление 
и поддержка граждан, нуждающихся в уходе, и обеспечение обмена этой информацией. Для комплекс-
ной помощи нуждающиеся или их родственники могут обратиться по единому телефонному номеру. 
Затем в едином центре выстраивается индивидуальный план оказания необходимой помощи социаль-
ного и медицинского характера [12]. 

Обратимся к примерам реализации межведомственного взаимодействия в социальной сфере.  
Коллеги делятся опытом формирования межведомственных взаимоотношений при формировании сис-

темы долговременного ухода. Так, в г. Шарыпово Красноярского края специалисты видят  межведомственное 
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взаимодействие шире: предполагают, что в него должны быть включены (кроме учреждений здравоох-
ранения и социальных образований) и другие организации, такие как волонтерские движения, благот-
ворительные, социально-направленные некоммерческие организации, осуществляющие уход за пожи-
лыми людьми [8]. Межведомственное взаимодействие закреплено совместными нормативно-правовыми 
актами, которые определяют формы, содержание и методы взаимодействия. К таким относят:

 – соглашения о сотрудничестве между городской больницей и центром социального обслужива-
ния населения;

 – распоряжение органов местного самоуправления о формировании комиссии по межведомственному 
взаимодействию и координации оказания медико-социальной помощи нуждающимся пожилым гражданам;

 – положение о работе такой комиссии. 
Комиссия по межведомственному взаимодействию в г. Шарыпово Красноярского края собирается 

один раз в месяц и решает следующие вопросы:
1) своевременное выявление граждан, утративших способность к самообслуживанию и нуждающих-

ся в помощи;
2) привлечение к выявлению общественных организаций, действующих в интересах пожилых граждан, 

инвалидов и иных неравнодушных людей;
3) осуществление информирования нуждающихся граждан и лиц, осуществляющих уход на дому 

за ними, о перечне организаций, привлекаемых к предоставлению помощи;
4) осуществление контроля за обращением названных граждан;
5) вопросы учета мероприятий по социальному обслуживанию;
6) утверждение индивидуальных маршрутов реабилитации;
7) осуществление мониторинга эффективности предоставляемых нуждающимся гражданам социальных 

и медицинских услуг, мероприятий по социальному обслуживанию. 
В рамках межведомственного взаимодействия сформирована мультидисциплинарная бригада из числа 

медицинских и социальных работников, в состав которой обязательно входят врач-терапевт и врач-гериатр.
В Волгоградской области в муниципальных округах созданы рабочие группы по организации систе-

мы социального ухода. В их состав включены представители [13]: 
 – социальных и медицинских организаций;
 – органов местного самоуправления;
 – организаций культуры, образования и спорта;
 – территориальных органов Социального фонда РФ (ранее - Пенсионного фонда РФ, Фонда со-

циального страхования);
 – общественных организаций;
 – волонтеры. 

С целью комплексного подхода к оказанию помощи пожилым людям органы, реализующие полно-
мочия по социальному обеспечению, заключили с главами муниципальных образований соглашения 
о сотрудничестве, согласно которым предусмотрены мероприятия по:

 – осуществлению постоянного мониторинга выявления нуждающихся в долговременном уходе граждан;
 – своевременному и комплексному оказанию нуждающимся необходимой социально-медицинской 

помощи с учетом их индивидуальной потребности;
 – оперативному обмену информацией и по оценке эффективности результатов межведомственно-

го взаимодействия;
 – проведению информационно-разъяснительной работы среди нуждающихся в уходе, их родст-

венников или иных лиц, осуществляющих неформальный уход, о формах социального обслуживания, 
о перечне социальных услуг, порядке их предоставления, о новых технологиях. 

Оператором системы межведомственного взаимодействия в Волгоградской области является специ-
ально созданный Координационный центр. В таком Координационном центре с целью оказания спра-
вочно-консультационной помощи гражданам по вопросам долговременного ухода организована рабо-
та Call-центра с бесплатным номером. 

Межведомственное взаимодействие при организации системы долговременного ухода реализуется 
не только при выявлении нуждающихся в уходе, их информировании и так далее, но и при реализации 
отдельно взятых социальных услуг. Коллеги из Санкт-Петербурга делятся опытом межведомственного 
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 взаимодействия при реализации проекта модели «Школа ухода» [14]. Целью этого проекта является обуче-
ние лиц, оказывающих уход, необходимыми для этого навыками и умениями: правилам и способам ухода 
за маломобильными/немобильными гражданами пожилого возраста и инвалидами, оказанию восстанов-
ления и поддержки их способностей к бытовой деятельности, практике проведения адаптации к изменив-
шимся условиям жизни и т.д. Для реализации проекта установлена и функционирует межведомственная 
связь с целым рядом организаций здравоохранения, образования, с научно-исследовательскими центра-
ми, со службами занятости населения, с негосударственными учреждениями социальной направленности. 

Коллеги из Санкт-Петербурга делятся опытом межведомственного взаимодействия органов испол-
нительной власти и государственных учреждений сферы здравоохранения, и социального обслужива-
ния при участии социально-ориентированных некоммерческих организаций по реализации мероприя-
тий долговременного ухода за гражданами пожилого возраста [15]. 

Примером может служить Комплексный центр социального обслуживания населения Центрального 
района, функционирующий в Санкт-Петербурге. В Комплексном центре работает экспериментальная 
(инновационная) площадка, на которой совместно работают сотрудники данного центра и работники 
из Санкт-Петербургского государственного института психологии и социальной работы. 

Совместно разработана оригинальная модель отделения социально-медицинского обслуживания 
на дому для граждан пожилого возраста. Результатом реализации новой модели стало увеличение ком-
муникативной и реабилитационной составляющей социального обслуживания. В штат работающих 
в отделении включены не только медики и социальные работники, но и психолог, юрист, специалист 
досугового отделения. На данный момент в Санкт-Петербурге работает около 20 таких центров и отде-
лений. В рамках межведомственного взаимодействия между центрами социальной помощи и медицин-
скими учреждениями заключаются соглашения. Аналогичные соглашения заключены с научными ор-
ганизациями, в рамках которых обобщается опыт по работе с престарелым населением. 

В Амурской области с целью межведомственного взаимодействия с участниками программы долгов-
ременного ухода за пожилыми людьми внедрена информационная система «Оптима». Информацион-
ная система ведет учет поступившей информации о нуждающихся в уходе гражданах. Для выявления 
граждан, нуждающихся в уходе, предоставления им консультаций по вопросам социального обслужи-
вания организована технология «Социальный участковый». Новая технология реализуется на базе меди-
цинских учреждений по системе «одного окна» [16].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Межведомственное взаимодействие при организации системы долговременного ухода за пожилы-

ми людьми, несмотря на то что базируется на единых типовых рекомендациях, в каждом регионе ор-
ганизовано по-своему. Можно выделить следующие отличительные черты организации межведомст-
венного взаимодействия:

1) регламентируется различными нормативно-правовыми актами: постановлениями правительства регио-
на, приказами ведущих министерств, положениями непосредственных участников процесса взаимодействия;

2) различен круг участников, привлекаемых к межведомственному взаимодействию при оказании 
услуг долговременного ухода за пожилыми и инвалидами.  

Положительными примерами может служить такое межведомственное взаимодействие, которое ох-
ватывает широкий круг участников, включая негосударственный сектор: волонтеров, социально-направ-
ленные некоммерческие организации, органы местного самоуправления и т.д.
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