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Резюме
Введение. Каждой методике сбора информации и оценки свойственны свои особенности в силу орга-

низационной принадлежности, нацеленности фокуса исследования, условий отбора респондентов (при их 
наличии). В исследовании представлен анализ статистической информации об обеспечении инвалидов  
техническими средствами реабилитации на территории Российской Федерации.

Цель. Провести анализ обеспеченности пациентов протезно-ортопедическими изделиями и выявить тен-
денции в динамике обеспечения на основании статистических данных.

Материалы и методы. В работе приводится анализ статистических данных. Рассматриваются материалы 
Минтруда России, Минэкономразвития России, Федеральной службы государственной статистики (Росстат), 
ВОЗ, Российской академии народного хозяйства и государственной службы при Президенте РФ, литератур-
ные источники из базы данных ООО «Научная электронная библиотека». Исследование проведено на основе 
анализа статистических данных Фонда социального страхования Российской Федерации и регионов России, 
осуществляющих самостоятельное обеспечение инвалидов техническими средствами за период с 2017 по 
2018 г. 

Объект исследования: технические средства реабилитации для опорно-двигательного аппарата.
Предмет исследования: объемы и структура производства.
Результаты и обсуждение. Получены объективные количественные показатели. Более углубленно рас-

смотрена структура обеспечения протеза нижних и верхних конечностей.
Заключение. Полученные данные публикуются впервые. Их использование позволит тщательнее ор-

ганизовать рынок реабилитационных устройств, что положительно скажется на доступности изделий и 
услуг по протезированию для инвалидов. Исследование будет продолжено в направлении углубленного 
анализа структуры обеспечения другими техническими средствами реабилитации опорно-двигательно-
го аппарата.
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Abstract 
Introduction. Each method of collecting information and assessing has its own characteristics due to 

organizational affiliation, the research focus, conditions for selecting respondents (if any). The study presents an 
analysis of statistical information on the provision of disabled people with technical means of rehabilitation on the 
territory of the Russian Federation.

Aim. To analyze the provision of patients with prosthetic and orthopedic products and identify trends in the 
dynamics of provision based on statistical data.

Materials and methods. The paper presents an analysis of statistical data. Materials of the Ministry of Labour 
of Russia, the Ministry of Economic Development of Russia, the Federal State Statistics Service (Rosstat), WHO,  
the Russian Presidential Academy of National Economy and Public Administration, literary sources from the database 
of the Scientific Electronic Library LLC are considered. The study was conducted based on the analysis of statistical 
data of the Social Insurance Fund of the Russian Federation and the regions of Russia that independently provide 
disabled people with technical means for the period from 2017 to 2018.

Object of research: technical means of rehabilitation for the musculoskeletal system.
Subject of research: production volumes and structure.
Results and discussion. Objective quantitative indicators have been obtained. The structure of the provision  

of the prosthesis of the lower and upper extremities is considered in more depth.
Summary. The data obtained are published for the first time. Their use will make it possible to more thoroughly 

organize the market for rehabilitation devices, which will have a positive effect on the availability of products and 
services for prosthetics for the disabled. The study will be continued towards an in-depth analysis of the structure  
of providing other technical means of rehabilitation of the musculoskeletal system.
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Введение / Introduction

За период с 2014 по 2019 г. вышло значитель-
ное количество публикаций статистической ин-
формации по теме инвалидности среди населе-
ния. Можно отметить следующие публикации: 
Статистические сборники Федерального бюро ме-
дико-социальной  экспертизы (ФГБУ ФБ МСЭ 
Минтруда России), Москва, 2015 [1–4]; публика-
ции коллективов авторов из Российской академии 
народного хозяйства и государственной служ-
бы при Президенте РФ (ФГБОУ ВПО РАНХиГС), 
Санкт-Петербург, 2015–2016 гг. [5–6]; ежегод-
ные статистические данные Фонда социального 
страхования (ФСС) [7], Росстата [8, 9], Минздрава 
России [10], Федерального реестра инвалидов [11]. 
Научные публикации демонстрируют фундамен-
тальный подход и применение авторских методик 
анализа статистической информации субъектов 
Российской Федерации [12–15].

В 2017 году в рамках ежегодного статистиче-
ского исследования в Евросоюзе изучалось состо-
яние здоровья взрослого и детского населения,  
в частности, заболевания, приводящие к инвалид-
ности [16]. К сожалению, на момент проведения 
анализа результаты исследования еще не были 
опубликованы.

Аналитические сборники материалов исследо-
ваний в полной мере отражают демографические 
тенденции, уровень заболеваемости, специальные 
данные, а именно: динамику инвалидности, общее 
количество выданных технических средств реаби-
литации (ТСР) за отчетный период, количество 
обеспеченных ТСР. Такие данные являются отра-
жением фактического состояния здравоохране-
ния и социальной защиты в регионах и субъектах 
Российской Федерации. При этом каждой методи-
ке сбора информации и оценки свойственны свои 
особенности в силу организационной принадлеж-
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ности, нацеленности фокуса исследования, усло-
вий отбора респондентов (при их наличии).

В ходе анализа постановления Правительства 
РФ [17] в части количественного обеспечения ин-
валидов техническими средствами реабилитации 
было установлено, что они совпадают с соответ-
ствующими данными, которые публикует Росстат. 
Такие данные в значительной степени обобщают-
ся. Например, деление ТСР по коду [18] не произ-
водится. В соответствии с этим нами был сделан 
запрос в Минтруд России о предоставлении ис-
ходных данных из региональных ФСС и субъектов 
Российской Федерации, которые осуществляют 
самостоятельное снабжение инвалидов ТСР в рам-
ках пилотного проекта.

В исследовании представлен анализ статисти-
ческой информации общего доступа, представ-
ленной в государственной базе данных Росстата. 
Дополнительно использована информация из от-
четности Фонда социального страхования по фор-
ме 0532126 [19].

Цель / Aim 

Провести анализ обеспеченности пациентов 
протезно-ортопедическими изделиями и выявить 
тенденции в динамике обеспечения на основании 
статистических данных.

Материалы и методы /  
Materials and methods

В работе приводится анализ статистиче-
ских данных различной степени доступности. 
Рассматриваются материалы Минтруда России, 
Минэкономразвития России, Федеральной службы 
государственной статистики (Росстат), ВОЗ, ФГБОУ 
ВПО РАНХиГС и литературные источники из базы 
данных ООО «Научная электронная библиотека».

Исследование проведено на основе анализа 
статистических данных ФСС России и регионов 
Российской Федерации, осуществляющих само-
стоятельное обеспечение инвалидов технически-
ми средствами за период с 2017 по 2018 г. 

Объект исследования: технические средства ре-
абилитации для опорно-двигательного аппарата.

Предмет исследования: объемы и структура 
производства.

Все технические средства реабилитации, и,  
в частности, протезно-ортопедические изделия 
классифицированы по ГОСТ Р ИСО 9999-2019 «Вспо - 
могательные средства для людей с ограничениями 
жизнедеятельности. Классификация и термино-
логия. Assistive products for persons with disability. 
Classification and terminology». В статье рассмотре-
ны классы и подклассы согласно этому ГОСТ.

Результаты и обсуждение /  
Results and discussion

Для анализа потребности в первичном проте-
зировании изучена информация о количестве ам-
путаций, ежегодно выполняемых в медицинских 
учреждениях России, причем данные сведения не 
публикуются в широком доступе. Отдельные све-
дения доступны из печатных материалов различ-
ных обществ, в публикационных материалах ме-
дицинских изданий, диссертациях [20], в научных 
статьях.

В 2016 г. отчет о работе отделений патологии 
сосудов России [21] содержал информацию о ко-
личестве произведенных ампутаций пациентам 
государственных учреждений здравоохранения.  
В 2015 г. 121 отделение в России оказывало хирур-
гическую помощь больным с критической ише-
мией нижних конечностей (КИНК). Опрос вклю-
чал рассылку анкет в региональные министерства 
здравоохранения РФ с помощью «Лиги защитни-
ков пациентов». Общее число ответов на анкеты 
составило 44. Была получена информация из всех 
федеральных округов РФ с суммарной численно-
стью населения около 71 млн человек. Было про-
лечено 16313 пациентов. Им было проведено 1009 
первичных высоких ампутаций и 722 вторичные 
высокие ампутации за год. В среднем высокую 
ампутацию провели 6,2 % пациентов. В 2014 г. ре-
зультаты данного опроса показали повышение ча-
стоты ампутаций: среди всего населения старше 
40 лет она составила 0,034 %, среди больных с диа-
гнозами «атеросклероз артерий конечностей» или 
«облитерирующий тромбангиит» — 6,9 % [22].

В связи с различной возможной причиной 
КИНК (атеросклероз, травма и др.) трудно опре-
делить количество пациентов, потенциально от-
носимых к группе риска. При этом можно ориен-
тироваться на открытые данные о заболеваемости 
населения России [23, 24] (таблицы 1, 2).

С учетом представленных в таблицах 1 и 2 дан-
ных преобладают заболевания у взрослых лиц, со-
ставляющих группу риска. Более детальный анализ 
по полу и возрасту не представляется возможным.

В базе данных American College of Surgeons (ACS) 
National Surgical Quality Improvement Program 
(NSQIP) за период 2012–2014 гг. по коду CPT 27880 
зарегистрирован 4631 случай ампутации на уров-
не голени [25]. Информация об общем количестве 
операций отсутствует.

На основе указанных выше данных можно сде-
лать предварительный вывод об относительно 
высокой частоте ампутаций — до 7  % среди из-
учаемого контингента больных.
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Таблица 1 / Table 1
Количество больных с диагнозом, установленным впервые в жизни / 

The number of patients diagnosed for the first time in their lives

Зарегистрировано больных: всего  
(с диагнозом, установленным  

впервые в жизни) /  
Registered patients: total (with a diagnosis 

established for the first time in life)

Абсолютные числа / 
Аbsolute numbers

На 100 тыс. взрослого населения /  
Рer 100 thousand adult population

2015 2016 2015 2016

Преходящие транзиторные церебральные 
ишемические приступы [атаки]  
и родственные синдромы / Transient cerebral 
ischemic attacks and related syndromes 63928 60863 43,7 41,5

Ишемические болезни сердца /  
Coronary heart disease 1074319 1028618 733,8 701,9

Таблица 2 / Table 2
Количество больных взрослых с диагнозом, установленным впервые в жизни /  

The number of sick adults with a diagnosis established for the first time in their lives

Зарегистрировано больных: взрослые  
(с диагнозом, установленным впервые в жизни) 

/ Registered patients: adults (with a diagnosis 
established for the first time in life)

Абсолютные
числа / Аbsolute 

numbers

На 100 тыс. взрослого 
населения / Рer 100 thousand 

adult population

2015 2016 2015 2016

Преходящие транзиторные церебральные 
ишемические приступы [атаки] и родственные 
синдромы / Transient cerebral ischemic attacks  
and related syndromes 60151 57835 51,1 49,2

Ишемические болезни сердца /  
Coronary heart disease 1 074 164 1 028 301 912,5 874,9

Болезни, характеризующиеся повышенным 
кровяным давлением /  
Diseases characterized by high blood pressure 1 303 776 1 387 958 1107,5 1180,9

Другие формы острой ишемической болезни 
сердца / Other forms of acute coronary heart disease 20 018 20 091 17,00 17,09

Хроническая ишемическая болезнь сердца / 
Chronic ischemic heart disease 393 545 404 207 334,3 343,9

По данным Росстата, на 01.01.2019 в России 
зарегистрировано почти 11  948  000 инвалидов, 
из них 43,38  % — мужчины, 56,42  % — женщины. 
Инвалиды трудоспособного возраста составляют 
29,18  %. Инвалиды старше трудоспособного воз-
раста составляют 65,21 %.

Сопоставление количества инвалидов с данны-
ми бюро медико-социальной экспертизы о впервые 
освидетельствованных и переосвидетельствован-
ных гражданах представлено на рисунке 1. В пред-
ставленной динамике инвалидности отражено, что 
ежегодно получают или подтверждают инвалид-
ность около 16 % инвалидов.

Согласно форме 2.21, в 2017 г. среди 23,4  % 
опрошенных (независимое анкетирование) были 
не полностью удовлетворены имеющимися сред-
ствами ухода и/или медицинской реабилитации, 

0,7% — совсем не удовлетворены, 8,2% опрошен-
ных указали неудовлетворительное качество или 
непригодность для использования имеющихся 
средств ухода и/или медицинской реабилитации 
как причину полной или частичной необеспечен-
ности необходимыми средствами ухода и/или ме-
дицинской реабилитации.

Согласно форме 2.23, в 2017 г. 21% опрошенных 
были не полностью удовлетворены имеющимися 
приспособлениями (техническими средствами), 
1,5 % — совсем не удовлетворены. 13,2 % опрошен-
ных указали неудовлетворительное качество или 
непригодность для использования имеющихся 
приспособлений (технических средств) как причи-
ну полной или частичной необеспеченности необ-
ходимыми средствами ухода и/или медицинской 
реабилитации.
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Рисунок 1. Количество признанных инвалидами  
на МСЭ относительно общего числа инвалидов  
в России в 2015–2018 гг.

Figure 1. The number of persons recognized  
as disabled according to the results of medical  
and social expertise to the total number of disabled 
people in Russia in 2015–2018

Согласно форме 2-30, в 2018 г., по данным 
Минтруда России (форма № 7- собес, утверждена 
приказом Росстата от 22.12.2017 № 859), было вы-
дано 1987680 индивидуальных программ реабили-
тации или абилитации инвалида (далее — ИПРА), 
за исключением пострадавших в результате не-
счастных случаев на производстве и професси-
ональных заболеваний, из них с заключениями  
о нуждаемости в технических средствах реабили-
тации — 739370, из них в получении протезов ниж-
них конечностей (НК) — 24064 (3,2 % от количества 
ИПРА с заключением о нуждаемости в ТСР), из них 
первично — 6403 (26,6 % от числа протезов НК).

На рисунке 2 показано общее по России коли-
чество выданных протезов нижних конечностей 
за период с 2012 по 2018 г. [19]. Пунктиром постро-
ена линия тренда, которая показывает тенденцию 
к увеличению. Для сравнения на рисунке 3 пред-

ставлено количество выданных протезов верхних 
конечностей (ВК) за аналогичный период с тен-
денцией уменьшения.

В 2018 г. региональными отделениями ФСС РФ 
и субъектами, участвующими в пилотном проек-
те, обеспечено по всем статьям финансирования 
и возмещения 40132 протеза нижних конечно-
стей; из них протезы стопы — 396 (0,99 %), проте-
зы голени — 21031 (52,4 %), протезы бедра — 18705 
(46,61  %). Из них региональными отделениями 
ФСС РФ выдано: протезов стопы — 383 (1,03  %), 
протезов голени — 19330 (52,38 %), протезов бедра 
— 17194 (46,59 %). Из общего количества протезов 
голени выдано: протезов голени лечебно-трени-
ровочных (8-21) — 1845 (9,55 %), протезов голени 
немодульного типа, в том числе при врожденном 
недоразвитии (8-22) — 1329 (6,88 %), протезов го-
лени модульного типа, в том числе при недораз-
витии (8-23) — 12780 (66,12 %). 

Так как один инвалид может быть снабжен дву-
мя протезами нижних конечностей, например, при 
двусторонней ампутации, вводится коэффициент 
обеспечения. Коэффициент обеспечения — отно-
шение количества выданных изделий одного типа 
к количеству обеспеченных данным изделием.  
С учетом этого коэффициента можно с малой  
погрешностью получить сведения о количестве 
получивших изделие как отношение количества 
инвалидов к коэффициенту. Также учитывается, 
что протез для купания выдается только при на-
личии «основного» протеза, т.е. получающие его 
инвалиды уже включены в одну из других групп. 
Тогда получаются следующие сведения: обеспе-
чено протезами голени лечебно-тренировочны-
ми (8-21) — 1415 человек, протезами голени не-
модульного типа, в том числе при врожденном 
недоразвитии (8-22) — 1018, протезами голени 
модульного типа, в том числе при недоразвитии 
(8-23) — 9876.

Рисунок 2. Динамика количества выданных 
протезов нижних конечностей

Figure 2. Dynamics of the number of issued lower limb 
prostheses

Рисунок 3. Динамика количества выданных 
протезов верхних конечностей
Figure 3. Dynamics of the number of issued upper limb 
prostheses
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Отдельными субъектами, участвующими  
в пилотном проекте, профинансированы и выда-
ны: протезы стопы — 13 (0,41 %), протезы голени —  
1701 (52,74  %), протезы бедра — 1511 (46,85  %).  
Из общего количества протезов голени выда-
но: протезов голени лечебно-тренировочных  
(8-21) — 147 (8,6%), протезов голени немодульного 
типа, в том числе при врожденном недоразвитии (8-
22) — 163 (9,6%), протезов голени модульного типа, 
в том числе при недоразвитии (8-23) — 1226 (72%). 
С учетом приведенных выше допущений, обеспе-
чено протезами голени лечебно-тренировочными  
(8-21) — 119 человек, протезами голени немодуль-
ного типа, в том числе при врожденном недораз-
витии (8-22) — 123, протезами голени модульного 
типа, в том числе при недоразвитии (8-23) — 896.

В 2017 г. региональными отделениями ФСС РФ 
и субъектами, участвующими в пилотном проек-
те, обеспечено по всем статьям финансирования и 
возмещения 46315 протезов конечностей (48,75 % 
от показателя с учетом чехлов и косметических 

оболочек; 95003). Протезы нижних конечностей 
составили 39853, из них: протезы стопы — 506 
(1,27 %), протезы голени — 20905 (52,46 %), проте-
зы бедра — 18442 (46,27 %). Из общего количества 
протезов голени выдано: протезов голени лечеб-
но-тренировочных (8-21) — 2244 (10,73  %), про-
тезов голени немодульного типа, в том числе при 
врожденном недоразвитии (8-22) — 1567 (7,5  %), 
протезов голени модульного типа, в том числе при 
недоразвитии (8-23) — 14581 (69,8  %). С учетом 
приведенных выше допущений обеспечено про-
тезами голени лечебно-тренировочными (8-21) —  
1808 (12,75  %), протезами голени немодульного 
типа, в том числе при врожденном недоразвитии 
(8-22) — 1259 (8,88 %), протезами голени модуль-
ного типа, в том числе при недоразвитии (8-23) — 
11111 (78,37 %).

Данные по региональным отделениям Фонда 
социального страхования Российской Федерации 
по обеспечению техническими средствами реаби-
литации за 2018 г. представлены в таблице 3.

Таблица 3 / Table 3
Данные по обеспечению техническими средствами реабилитации за 2018 г. в региональных 

отделениях Фонда социального страхования Российской Федерации / 
Data on the provision of technical means of rehabilitation for 2018 in the regional offices  

of the Social Insurance Fund of the Russian Federation

Характеристика / Characteristic
Среднее 

значение / 
Average value

Минимальное 
значение / 

Minimum value

Максимальное 
значение / 

Maximum value

Количество человек, обеспеченных (полностью  
и частично) протезами конечностей, к количеству 
обеспеченных техническими средствами 
реабилитации / The number of people provided (fully 
and partially) with prosthetic limbs to the number 
provided with technical means of rehabilitation, % 4,85 0,54 15,19

Количество человек, обеспеченных протезами 
нижних конечностей, к количеству обеспеченных 
протезами конечностей / The number of people 
provided with lower limb prostheses to the number  
of limbs provided with prostheses, % 88,71 46,68 97,50

Количество человек, обеспеченных протезами 
голени (всех типов), к количеству обеспеченных 
протезами нижних конечностей / The number  
of people provided with lower leg prostheses  
(of all types), to the number of people provided with 
lower limb prostheses, % 45,16 14,93 87,50

Количество человек, обеспеченных протезами 
голени (модульного и немодульного типов),  
к количеству обеспеченных протезами нижних 
конечностей / The number of people provided with 
lower leg prostheses (modular and non-modular types) 
to the number of people provided with lower limb 
prostheses, % 35,80 11,46 75,00
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Характеристика / Characteristic
Среднее 

значение / 
Average value

Минимальное 
значение / 

Minimum value

Максимальное 
значение / 

Maximum value

Количество выданных протезов голени (всех 
типов) к количеству выданных протезов нижних 
конечностей (по всей номенклатуре) / The number 
of issued lower leg prostheses (of all types)  
to the number of issued lower limb prostheses (across 
the entire nomenclature), % 38,91 5,80 92,31

Количество выданных протезов голени 
(модульного и немодульного типов) к количеству 
выданных протезов нижних конечностей (по всей 
номенклатуре) / The number of issued lower leg 
prostheses (modular and non-modular types)  
to the number of issued lower limb prostheses  
(across the entire nomenclature), % 31,19 4,17 76,92

Коэффициент обеспечения протезами голени 
(лечебно-тренировочного типа) /  
Coefficient of provision of lower leg prostheses 
(therapeutic and training type) 1,12 1,00 2,00

Коэффициент обеспечения протезами голени 
(модульного типа) / Coefficient of provision of lower 
leg prostheses (modular type) 1,15 1,00 1,67

Количество выданных дополнительных позиций 
из номенклатуры для протезов голени (чехлы, 
косметические оболочки) / The number of additional 
items issued from the nomenclature for lower leg 
prostheses (covers, cosmetic shells) 259,56 0,00 1996,00

Количество обеспеченных дополнительными 
позициями из номенклатуры для протезов голени 
(чехлы, косметические оболочки) / The number  
of additional items provided from the nomenclature  
for lower leg prostheses (covers, cosmetic shells) 77,52 0,00 526,00

Протезы нижних конечностей (включая чехлы  
и косметические оболочки) / Lower limb prostheses 
(including covers and cosmetic shells) 939,59 13,00 4665,00

Количество человек, обеспеченных протезами 
нижних конечностей / Number of people provided 
with lower limb prostheses:
– впервые / for the first time

454,99 1,00 3986,00

– повторно, по истечении срока пользования / 
repeatedly, after the expiration of the period of use 478,31 0,00 2333,00

– повторно, в порядке досрочной замены по 
решению медико-технической экспертизы / 
repeatedly, in the order of early replacement by the 
decision of the medical and technical expertise 6,79 0,00 51,00

Окончание таблицы 3 / End of the table 3
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Количество обеспеченных протезами нижних 
конечностей относительно общего контингента 
протезированных по регионам составило не ме-
нее 46,68 % при среднем показателе по стране — 
88,71  %. Доля человек, обеспеченных протезами 
голени относительно общего количества обеспе-
ченных протезами нижних конечностей (с учетом 
всех позиций по номенклатуре), по регионам ко-
леблется от 14,93 до 87,5 % при среднем показате-
ле по России — 45,16 %. Из таблицы 3 видно, что 
в практике протезирования в 2018 г. были случаи 
обеспечения лечебно-тренировочными протеза-
ми только пациентов с двусторонними ампута-
ционными дефектами. Доля выданных протезов 

голени в общем количестве выданных протезов 
нижних конечностей (с учетом всех позиций по 
номенклатуре) по регионам колеблется от 5,8 
до 92,31  % при среднем показателе по России —  
38,91 %.

Статистическая информация ФСС России и ре-
гионов, осуществляющих самостоятельное обе-
спечение инвалидов техническими средствами 
реабилитации, за 2017 представлена на рисунке 4,  
за 2018 г. — на рисунке 5. Приведены данные по 
обеспечению протезно-ортопедическими изде-
лиями (ПОИ) категории инвалидов и ветеранов, 
за исключением изделий для пострадавших на 
производстве.

Рисунок 4. Общее количество ПОИ, выданных в 2017 г.: 
а — по количеству, шт.; б — по стоимости, %

Figure 4. Total number of prosthetic and orthopedic products issued in 2017:
a — by quantity, pcs.; b — by cost, %

ПОИ

Остальные ТСР

Протезы конечностей с декоративными  
(косметическими) элементами

Ортезы

Ортопедическая обувь

Специальная одежда

а b

Рисунок 5. Общее количество ПОИ, выданных в 2018 г.: 
а — по количеству, шт.; б — по стоимости, %

Figure 4. Total number of prosthetic and orthopedic products issued in 2018:
a — by quantity, pcs.; b — by cost, %

bа

Ортезы

Ортопедическая обувь

Специальная одежда

ПОИ

Остальные ТСР

Протезы конечностей с декоративными 
(косметическими) элементами
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В 2017 г. изготовленные ПОИ составили 0,36 % 
от общего числа ТСР (из них 0,02 % составили про-
тезы, 0,10 % — ортезы, 0,23 % — ортопедическая об-
увь, 0,001 % — специальная одежда), а по стоимо-
сти — 43,88 %, что составляет 13 602,9 млн рублей 
от общих затрат на ТСР. На рисунке  5 приведено 
соотношение каждой категории относительно об-
щего числа ПОИ — 1 439,3 тыс. шт.

В 2018 г. изготовленные ПОИ составили 0,35% 
от общего числа ТСР (из них 0,02 % составили про-
тезы, 0,11  % — ортезы, 0,22  % — ортопедическая  
обувь и 0,001 % — специальная одежда), а по стои-
мости — 45,02 %, что составляет 13 965,0 млн руб-
лей от общих затрат на ТСР. На рисунке 6 приведе-
но соотношение каждой категории относительно 
общего числа ПОИ — 1 327,9 тыс. шт.

В 2017 и 2018 гг. протезы составили 6,60  и 
6,49 %, соответственно, от общего количества из-

готовленных ПОИ, ортезы — 28,77 и 30,65 %, орто-
педическая обувь — 64,43 и 62,57 %, а специальная 
одежда — 0,20 и 0,29 %.

Данные по количеству человек, обеспеченных 
ПОИ за 2017–2018  гг., представлены на рисунках 
7–8. Однако отсутствуют сведения о количестве 
инвалидов по нозологическим профилям в струк-
туре обеспечения ТСР.

В 2017 г. было изготовлено по всем статьям 
финансирования 46322  шт. (3,33  % от общего 
числа ПОИ) протезов конечностей, 414091  шт. 
(29,78 %) ортезов, 927344 шт. (66,69 %) ортопеди-
ческой обуви, 2850 шт. (0,2 %) спецодежды для ин-
валидов. Протезы нижних конечностей составили 
39860  шт., верхних — 6462  шт. Относительная 
стоимость по каждой категории к стоимости всех 
ПОИ представлена на графике зеленым цветом 
(рисунок 9).

Рисунок 6. Общее количество ПОИ, 
выданных в период с 2017 по 2018 г., 
по категориям

Figure 6. The total number of prosthetic 
and orthopedic products by category 
issued in the period from 2017 to 2018

Рисунок 7. Количество людей, 
обеспеченных ПОИ, и общее 
количество выданных ПОИ  
за 2017 г.

Figure 7. The number of people  
provided with prosthetic and orthopedic 
products and the total number  
of prosthetic and orthopedic products 
issued for 2017



Original researches

17PhYsical and rehabilitation medicine 2021  Vol. 3  No. 4

В 2018 г. было изготовлено по всем статьям фи-
нансирования 46364 шт. (3,49 % от общего числа 
ПОИ) протезов конечностей, 420817 шт. (31,63 %) 
ортезов, 859027  шт. (64,58  %) ортопедической 
обуви, 4041  шт. (0,30  %) спецодежды для инва-
лидов. Протезы нижних конечностей составили 
40134  шт., верхних — 6230  шт. Относительная 
стоимость по каждой категории к стоимости всех 
ПОИ представлена на графике зеленым цветом 
(рисунок 10).

Особенностью статистических данных, пред-
ставленных выше, является их обобщенность. 
Такие категории, как например, протезы верхних 
и нижних конечностей, включают в себя, помимо 
собственно протезов, дополнительные позиции — 
чехлы и косметические оболочки.

Ниже приведены структурные диаграммы по 
каждой рассмотренной выше группе ПОИ за 2017–
2018 гг. На рисунках 11–12 приведены диаграммы 
соотношения протезов и декоративных (космети-
ческих) элементов (чехлов, косметических оболо-
чек) в качестве дополнительных ТСР к протезам 
верхней конечности за 2017–2018  гг. На рисунке 
13 приведены диаграммы объема производства и 
относительной стоимости в целом за 2017–2018 гг. 
по классу ортезов, на рисунке 14 —ортопедической 
обуви, на рисунке 15 — специальной одежды.

Относительно сравнительной средней стои-
мости протезов выявлено, что наиболее дорого-
стоящими являются протезы НК и косметические 
оболочки протезов, среди дополнительных сопро-
вождающих протезирование ТСР более востребо-
ванными являются чехлы для НК.

Рисунок 8. Количество людей, 
обеспеченных ПОИ, и общее 
количество выданных ПОИ  
за 2018 г.

Figure 8. The number of people  
provided with prosthetic and orthopedic 
products and the total number  
of prosthetic and orthopedic products 
issued for 2018

Рисунок 9. ПОИ по категориям  
и относительной стоимости, 
выданные в 2017 г.

Figure 9. Prosthetic and orthopedic 
products by category and relative value 
issued in 2017
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Рисунок 10. ПОИ по категориям  
и относительной стоимости, 
выданные в 2018 г.

Figure 10. Prosthetic and orthopedic 
products by category and relative value 
issued in 2018

Рисунок 11. Количество изготовленных протезов на разные уровни усечения. Соотношения по категориям и 
относительной стоимости за 2017 г.:
а — общее соотношение; b — протезов ВК; c — протезов НК; 
d — декоративных (косметических) элементов НК и ВК

Figure 11. The number of manufactured prostheses for different levels of truncation. Ratios by category  
and relative value for 2017
a — the total ratio; b — upper limb prostheses; c — lower limb prostheses;  
d — decorative (cosmetic) elements of the lower limbs and upper limbs

а b

c d
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Рисунок 12. Количество изготовленных протезов на разные уровни усечения.  
Соотношения по категориям и относительной стоимости за 2018 г.
а — общее соотношение; б — протезов ВК; в — протезов НК;  
г — декоративных (косметических) элементов НК и ВК

Figure 12. The number of manufactured prostheses for different levels of truncation.  
Ratios by category and relative value for 2018
a — the total ratio; b — upper limb prostheses; c — lower limb prostheses;  
d — decorative (cosmetic) elements of the lower limbs and upper limbs

а b

c d

Рисунок 13. Ортезы. Состав класса по категориям и относительной стоимости в 2017 (а) и в 2018 гг. (б)

Figure 13. Orthoses. The composition of the class by category and relative value in 2017 (a) and in 2018 (b)

а b

Ортезы на позвоночник и череп ВК, шт.

Относительная стоимость ортезов на позвоночник и череп, %

Ортезы на брюшную полость, шт.

Относительная стоимость ортезов на брюшную полость, %

Ортезы на ВК, шт.

Относительная стоимость ортезов на ВК, %

Ортезы на НК, шт.

Относительная стоимость ортезов на НК, %
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Выводы / Summary 

1. Проведенный анализ обеспеченности про-
тезно-ортопедическими изделиями инвалидов за 
период 2017–2018 гг. показал:

– незначительные изменения за рассмотрен-
ный период в структуре общего количества про-
тезов нижней конечности с преобладанием проте-
зов голени (52,4 %) в сравнении с удельным весом 
протезов бедра (46,6  %), которые были изготов-
лены в 2018 г. Данные могут свидетельствовать о 
более частом изготовлении протезов голени для 
купания, что суммарно отражает преобладание 
доли протезов голени над протезами бедра, но 
снижение количества протезов бедра объясняется 
и более тяжелым физическим общесоматическим 
состоянием пациентов после ампутаций бедра 
вследствие заболеваний сосудов и сопутствующей 
патологии;

– отмечено повышение общего количества из-
готовленных ортезов (414 тыс. в 2017 г. и 420 тыс. 
в 2018 г.). В структуре ортезов позвоночника отме-
чено увеличение количества с 235,5 тыс. (56,6  %)  
в 2017 г. до 244,3 тыс. (58,1 %) в 2018 г., что отража-
ет улучшение результатов диагностики заболева-
ний позвоночника и повышения профессиональ-
ных навыков корсетирования;

– количество заказов ортопедической обуви 
наоборот уменьшилось (927,3 тыс. пар в 2017 г.  
и 859 тыс. пар в 2018 г.);

– отмечено увеличение количества изготовлен-
ной реабилитационной одежды — 2,9 тыс., причем 
верхняя одежда составила 1,7 тыс. (58,6 %) в 2017 г., 
до общего количества 4,0 тыс. штук с количеством 
верхней одежды 2,9 тыс. (74,1 %) в 2018 г.

2. Снижение общего количества изготовленных 
и выданных протезов конечностей, ортезов и ор-
топедической обуви может объясняться несколь-
кими причинами:

Рисунок 14. Ортопедическая обувь. Состав класса по категориям и относительной стоимости в 2017 (а)  
и 2018 гг. (б)

Figure 14. Orthopedic shoes. The composition of the class by category and relative value in 2017 (a) and in 2018 (b)
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Рисунок 15. Специальная одежда. Состав класса по категориям и относительной стоимости в 2017 (а)  
и 2018 гг. (б)

Figure 15. Special clothing. The composition of the class by category and relative value in 2017 (a) and in 2018 (b)
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– формирование с 2017 г. холдинга «Московское 
протезно-ортопедическое предприятие» и адапта-
ция его филиалов к организационным изменени-
ям, некоторым особенностям участия в проводи-
мых ФСС конкурсных процедурах для участников 
рынка реабилитационной индустрии (включая 
перерегистрацию документов филиалов, устава и 
др.);

– законодательное введение изменений в на-
логообложении на модули протезов, компоненты 
и протезы в целом до 20 %, что значительно повы-
сило стоимость протезно-ортопедических изде-
лий и диапазон ценовых категорий для ФСС и др. 
источников финансирования на фоне формирую-
щегося дефицита бюджета на оказание протезно-
ортопедической помощи;

– организационные изменения в оформле-
нии документации вынужденного характера  
в связи с внедрением, имплементацией новых 
нормативных требований, показаний и противо-
показаний к протезированию, других критериев 
обеспечения ТСР в соответствии с вышедшими 
в 2017 г. и утвержденными приказами и поста-
новлениями Минтруда РФ (приказ Минтруда РФ  
№ 86н от 13.02.2018, приказ Минтруда РФ № 888 от 
28.12.2017) [26].

Этика публикации. Представленная статья ра-
нее опубликована не была.
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