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Введение. В Российской Федерации продолжается процесс старения населения. С возрастом 

показатели здоровья ухудшаются, большинство лиц старше трудоспособного возраста 

страдают множественными хроническими заболеваниями, что повышает их потребность в 

медицинской помощи. В условиях изменения демографической ситуации 

стационарозамещающие технологии (дневные стационары) позволяют рационально 

использовать ресурсы здравоохранения, расширять объемы и повышать доступность 

оказания медицинской помощи лицам старше трудоспособного возраста. 

Цель. Изучить состав пациентов старше трудоспособного возраста, пролеченных в дневных 

стационарах Российской Федерации. 

Материалы и методы. Проанализированы данные формы отраслевого статистического 

наблюдения № 14дс «Сведения о деятельности дневных стационаров медицинских 

организаций» по Российской Федерации за 2016-2025 годы о численности пролеченных 

пациентов старше трудоспособного возраста в дневных стационарах, средней длительности 

их лечения. С 2025 года в форму отраслевого статистического наблюдения № 14дс включены 

сведения о составе пациентов старше трудоспособного возраста, пролеченных в дневных 

стационарах, по классам болезней. Представлено распределение пациентов старших 

возрастов в дневных стационарах, средняя длительность их лечения по классам болезней. 

Применены методы: статистический, аналитический. 

Результаты. В Российской Федерации за 2016-2025 годы установлено увеличение доли 

пациентов старше трудоспособного возраста, пролеченных в дневных стационарах, снижение 

средней длительности их пребывания в них. В 2025 году основными причинами лечения 

пожилых пациентов в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих 

помощь в стационарных условиях, являлись новообразования, болезни глаза и его 

придаточного аппарата, болезни системы кровообращения, в дневных стационарах 

медицинских организациях, оказывающих помощь в амбулаторных условиях – болезни 

системы кровообращения, новообразования, болезни костно-мышечной системы и 

соединительной ткани. 

Заключение. Проведенное исследование показало, что в процессе постарения населения 

оказания медицинской помощи в условиях дневных стационаров, позволяет повысить 

доступность оказания медицинской помощи лицам старше трудоспособного возраста. 

 

Ключевые слова: дневной стационар, лица старше трудоспособного возраста, классы 

болезней, средняя длительность лечения 
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Introduction. The Russian Federation continues to experience population aging. Health indicators 

deteriorate with age, and most people past working age suffer from multiple chronic diseases, 

increasing their need for medical care. In the context of a changing demographic situation, hospital-

replacing technologies (day hospitals) make it possible to rationally use health care resources, 

expand the volume and increase the availability of medical care of patients older than working age. 

Purpose. To study the composition of patients over the working age treated in day hospitals of 

medical organizations providing care in inpatient and outpatient settings in the Russian Federation. 

Materials and methods. Data from industry statistical observation form No. 14ds, "Information on 

the activities of day hospitals of medical organizations" for the Russian Federation for 2016–2025 

was analyzed. This data covered the number of patients over the working age treated in day 

hospitals of medical organizations providing inpatient and outpatient care, and the average duration 

of their treatment. Since 2025, industry statistical observation form No. 14ds has included 

information on the composition of patients over the working age treated in day hospitals by disease 

class. The distribution of elderly patients in day hospitals and the average duration of their treatment 

by disease class are presented. The following methods were used: statistical and analytical. 

Results. In the Russian Federation, between 2016 and 2025, an increase was observed in the 

proportion of patients over working age treated in day hospitals of medical organizations providing 

inpatient and outpatient care, along with a decrease in the average length of their stay. In 2025, the 

main reasons for treating elderly patients in day hospitals of medical organizations providing 

inpatient care were neoplasms, diseases of the eye and adnexa, diseases of the circulatory system, in 

day hospitals of medical organizations providing outpatient care, including home care, the main 

reasons were diseases of the circulatory system, neoplasms, diseases of the musculoskeletal system 

and connective tissue. 

Conclusion. The study showed that in the process of aging the population, the provision of medical 

care in day hospitals makes it possible to increase the availability of medical care to people older 

than working age. 

 

Keywords: day hospital, people of older than working age, disease classes, average treatment 

duration 

 

Введение. Одними из наиболее значимыми вызовами национальной безопасности в 

сфере охраны здоровья граждан, определенных в Стратегии развития здравоохранения в 

Российской Федерации на период до 2030 года, являются старение населения, необходимость 

дальнейшего увеличения доступности медицинской помощи и уровня удовлетворенности ею 

населения (Указ Президента Российской Федерации от 8 декабря 2025 г. № 896 «О Стратегии 
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развития здравоохранения в Российской Федерации на период до 2030 года». URL: 

https://docs.cntd.ru/document/1314684334?ysclid=mrz0tm02nr112337092).  

Социально-экономическое развитие страны сопровождается постепенным старением 

населения, которое выражается в увеличении доли пожилых людей в структуре популяции и 

этот процесс будет продолжаться (Распоряжение Правительства Российской Федерации от 7 

апреля 2025 г. № 830-р «Стратегия действий в интересах граждан старшего поколения в 

Российской Федерации до 2030 года». URL: 

https://docs.cntd.ru/document/1312459676?ysclid=mrz0v0ntrq192960946) [1, 2, 3]. 

С возрастом показатели здоровья ухудшаются. Около 80% лиц старше 

трудоспособного возраста страдают множественной хронической патологией, в среднем у 

одного пациента старше 60 лет регистрируется 4-5 хронических заболеваний. Потребность в 

оказании первичной медико-санитарной и специализированной медицинской помощи у 

граждан старше трудоспособного возраста выше, чем у лиц трудоспособного возраста 

(Распоряжение Правительства Российской Федерации от 5 февраля 2016 г. № 164-р 

«Стратегия действий в интересах граждан старшего поколения в Российской Федерации до 

2025 года». URL: https://docs.cntd.ru/document/420334631?ysclid=mrz0wizy9z16628563). 

Изменение демографической ситуации диктует необходимость использования 

эффективных форм сбережения ограниченных ресурсов здравоохранения, расширения объема и 

доступности оказания медицинской помощи в условиях дневного стационара [4, 5, 6, 7, 8]. 

Дневной стационар является структурным подразделением медицинской 

организации и предназначен для проведения профилактических, диагностических, лечебных 

и реабилитационных мероприятий пациентам, не требующим круглосуточного медицинского 

наблюдения, с применением современных медицинских технологий в соответствии с 

порядками оказания медицинской помощи, на основе клинических рекомендаций и с учетом 

стандартов медицинской помощи (Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об 

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (с изменениями и 

дополнениями). URL: https://docs.cntd.ru/document/902312609?ysclid=mshl2v8d3423119962; 

Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 9 декабря 1999 г. № 438 

«Об организации деятельности дневных стационаров в лечебно-профилактических 

учреждениях». URL: https://docs.cntd.ru/document/901754138?ysclid=mrz2i0xp7v520648439; 

Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 14 апреля 2025 г. № 202н 

https://docs.cntd.ru/document/1314684334?ysclid=mrz0tm02nr112337092
https://docs.cntd.ru/document/1312459676?ysclid=mrz0v0ntrq192960946
https://docs.cntd.ru/document/420334631?ysclid=mrz0wizy9z16628563
https://docs.cntd.ru/document/902312609?ysclid=mshl2v8d3423119962
https://docs.cntd.ru/document/901754138?ysclid=mrz2i0xp7v520648439
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«Об утверждении Положения об организации оказания первичной медико-санитарной 

помощи взрослому населению». URL: 

https://docs.cntd.ru/document/1312969726?ysclid=mshl5f0j5c351300136). 

Цель - изучить состав пациентов старше трудоспособного возраста, пролеченных в 

дневных стационарах в Российской Федерации 

Материалы и методы. Проанализированы данные о численности пролеченных 

пациентов старше трудоспособного возраста в дневных стационарах, средней длительности 

их лечения в Российской Федерации за 2016-2025 годы. В форме отраслевого 

статистического наблюдения № 14дс «Сведения о деятельности дневных стационаров 

медицинских организаций» с 2025 года включены данные о составе пациентов старше 

трудоспособного возраста пролеченных в дневных стационарах медицинских организациях, 

оказывающих помощь в амбулаторных и стационарных условиях, по классам болезней, 

изучено их распределение, средняя длительность лечения. Источник информации: формы 

отраслевого статистического наблюдения № 14дс «Сведения о деятельности дневных 

стационаров медицинских организаций» по Российской Федерации за 2016-2025 годы. 

Применены методы: статистический, аналитический. 

Результаты. В Российской Федерации в 2025 году в дневных стационарах 

медицинских организациях, оказывающих помощь в стационарных условиях, было 

пролечено 1,86 млн пациентов старше трудоспособного возраста или 44,8% от всех 

пролеченных в дневных стационарах больничных организаций. 

За 2016-2025 годы определен рост доли пациентов старше трудоспособного 

возраста пролеченных в дневных стационарах с 33,3 до 44,8% от всех закончивших лечения в 

дневных стационарах больничных организаций (таблица 1). 

В 2025 году в дневных стационарах 37,5% пациентов старше трудоспособного 

возраста проходили лечение по поводу новообразований, 19,5% - с болезнями глаза и 

придаточного аппарат, 15,5% - с болезнями системы кровообращения, 7,1% - с болезнями 

костно-мышечной системы и соединительной ткани, 4,3% - в связи с болезнями мочеполовой 

системы. По поводу этих 5 классов болезней было пролечено 83,9% лиц старше 

трудоспособного возраста (таблица 2). 

https://docs.cntd.ru/document/1312969726?ysclid=mshl5f0j5c351300136
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Средняя длительность лечения пациентов старше трудоспособного возраста в 

дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих помощь в стационарных 

условиях, составила 7,35 дня. 

Наибольшая длительность лечения пациентов старшего возраста отмечена по 

поводу психических расстройств и расстройств поведения (27,4 дня), некоторых 

инфекционных и паразитарных заболеваний (25,2 дня), врожденных аномалий, пороков 

развития, деформации и хромосомных нарушений (11,35 дней), болезней нервной системы 

(9,6 дня), болезней кожи и подкожной клетчатки (9,2 дня), болезней системы 

кровообращения, костно-мышечной системы и соединительной ткани (по 9,0 дней 

соответственно) (таблица 2). 

За 2016-2025 гг. средняя длительность лечения пациентов старше трудоспособного 

возраста в дневных стационарах больничных организаций снизилась с 9,65 до 7,35 дней. 

В 2025 году в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих 

помощь в амбулаторных условиях, включая стационары на дому, прошли лечение 3,24 млн 

человек старше трудоспособного возраста или 51,0% от всех пролеченных в дневных 

стационарах поликлиник, включая стационары на дому. 

За 10 лет установлен рост доли пациентов старше трудоспособного возраста 

пролеченных в дневных стационарах с 45,45 до 51,0% от всех прошедших лечения в дневных 

стационарах поликлиник (таблица 1). 

В 2025 году из числа закончивших лечение пациентов старшего возраста в дневных 

стационарах медицинских организаций, оказывающих помощь в амбулаторных условиях, 

34,4% составили пациенты с болезнями системы кровообращения, 28,7% - с 

новообразованиями, 13,0% - с болезнями костно-мышечной системы и соединительной 

ткани, 6,9% - с болезнями нервной системы, 6,1% - с болезнями эндокринной системы, 

расстройства питания и нарушения обмена веществ и др. На эти 5 классов болезней 

приходилось 89,1% всех пролеченных пожилых людей в дневных стационарах поликлиник 

(таблица 2). 

Средняя длительность лечения пожилых людей в дневных стационарах поликлиник 

составила 8,7 дней. 
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Таблица 1 

Число пролеченных пациентов старше трудоспособного возраста, средняя длительность лечения в дневных стационарах медицинских 

организаций, оказывающих помощь в стационарных и амбулаторных условиях, включая стационары на дому, в Российской Федерации в 2016-

2025 гг. (в % к всего пролеченных, в днях) (по данным формы отраслевого статистического наблюдения № 14дс) 

Показатель Годы 
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 

Дневные стационары медицинских 

организаций, оказывающих 

помощь в стационарных условиях 

          

Доля пролеченных пациентов старше 

трудоспособного (в % к всего 

пролеченных) 

33,3 34,6 36,45 39,0 42,1 41,1 41,4 42,9 43,1 44,8 

Средняя длительность лечения 

пациентов (в днях) 
9,65 9,6 9,3 8,8 8,2 8,1 8,0 7,9 7,6 7,35 

Дневные стационары медицинских 

организаций, оказывающих помощь 

в амбулаторных условиях, включая 

стационары на дому 

          

Доля пролеченных пациентов старше 

трудоспособного (в % к всего 

пролеченных) 

45,45 47,6 48,15 50,1 48,0 49,0 50,3 51,5 51,0 51,0 

Средняя длительность лечения 

пациентов (в днях) 
10,35 10,2 10,2 10,1 9,5 9,3 9,1 9,1 8,9 8,7 
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Таблица 2 

Распределение пролеченных пациентов старше трудоспособного возраста в дневных 

стационарах медицинских организаций, оказывающих помощь в стационарных и 

амбулаторных условиях, включая стационары на дому, средняя длительность их лечения по 

классам болезней в Российской Федерации в 2025 году (в % к итогу, в днях)  

(по данным формы отраслевого статистического наблюдения № 14дс) 

Наименование классов болезней Код по 

МКБ-Х 

пересмотра 

Число пролеченных пациентов 

в дневных стационарах 

медицинских организаций, 

оказывающих помощь в 

Средняя длительность 

лечения в дневных 

стационарах медицинских 

организаций, оказывающих 

помощь в 

стационарных 

условиях  

(% к итогу) 

амбулаторных 

условия, 

включая 

стационары на 

дому (% к 

итогу) 

стационарных 

условиях  

(в днях) 

амбулаторных 

условия, 

включая 

стационары на 

дому (в днях) 

Всего по классам болезней А00-Т98 100,0 100,0 7,35 8,7 

в том числе:      

Некоторые инфекционные и паразитарные 

болезни 

А00-В99 1,2 0,4 25,2 29,85 

Новообразования С00-D48 37,5 28,7 7,6 4,8 

Болезни крови, кроветворных органов и 

отдельные нарушения, вовлекающие 

иммунный механизм 

D50-D89 0,4 0,55 6,3 5,0 

Болезни эндокринной системы, 

расстройства питания и нарушения обмена 

веществ 

Е00-Е89 2,7 6,1 8,6 9,5 

Психические расстройства и расстройства 

поведения 

F00-F99 0,8 1,25 27,4 30,3 

Болезни нервной системы G00-G98 2,8 6,9 9,6 9,6 

Болезни глаза и его придаточного аппарата Н00-Н59 19,5 2,0 2,8 4,2 

Болезни уха и сосцевидного отростка H60-H95 0,7 0,45 8,75 9,6 

Болезни системы кровообращения I00-I99 15,5 34,4 9,0 10,0 

Болезни органов дыхания J00-J98 1,5 1,4 8,4 8,8 

Болезни органов пищеварения К00-К92 3,7 1,45 4,1 7,7 

Болезни кожи и подкожной клетчатки L00-L98 1,6 1,5 9,2 9,2 

Болезни костно-мышечной системы и 

соединительной ткани 

М00-М99 7,1 13,0 9,0 10,6 

Болезни мочеполовой системы N00-N99 4,3 1,4 7,5 7,8 

Врожденные аномалии, пороки развития, 

деформации и хромосомные нарушения 

Q00-Q99 0,01 0,004 11,35 9,3 

Симптомы, признаки и отклонения от 

нормы, выявленные при клинических и 

лабораторных исследованиях, не 

классифицированные в других рубриках 

R00-R99 0,01 0,02 5,5 7,85 

Травмы, отравления и некоторые другие 

последствия воздействия внешних причин 

S00-Т98 0,7 0,5 7,3 15,4 
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Самые длительные сроки лечения в дневных стационарах поликлиник были 

отмечены по поводу психических расстройств и расстройств поведения (30,3 дня), некоторых 

инфекционных и паразитарных болезней (29,85 дней), травм, отравлений и некоторых других 

последствий воздействия внешних причин (15,4 дня), болезней костно-мышечной системы и 

соединительной ткани (10,6 дня), болезней системы кровообращения (10,0 дней), болезнями 

нервной системы, уха сосцевидного отростка (по 9,6 дней соответственно) (таблица 2). 

За годы наблюдения средняя длительность пребывания пожилых пациентов в 

дневных стационары поликлиник снизилась с 10,35 до 8,7 дней. 

Обсуждение. Одной из наиболее значимой демографической проблемой Российской 

Федерации является старение населения, связанное со снижением рождаемости и ростом 

ожидаемой продолжительности жизни (Распоряжение Правительства Российской Федерации 

от 7 апреля 2025 г. № 830-р «Стратегия действий в интересах граждан старшего поколения в 

Российской Федерации до 2030 года». URL: 

https://docs.cntd.ru/document/1312459676?ysclid=mrz0v0ntrq192960946) [9, 10]. 

Увеличение численности лиц старших возрастов приводят к росту заболеваемости 

хроническими болезнями, полиморбидности, что оказывает влияние на функционировании 

системы здравоохранения [11, 12].  

Повышение доступности медицинской помощи для пожилых людей приобретает 

значимость для поддержания их здоровья и качества жизни (Указ Президента Российской 

Федерации от 8 декабря 2025 г. № 896 «О Стратегии развития здравоохранения в Российской 

Федерации на период до 2030 года». URL: 

https://docs.cntd.ru/document/1314684334?ysclid=mrz0tm02nr112337092) [13].  

Активизацию объемов лечебно-диагностической работы можно проводить с 

использованием дневных стационаров как ресурсосберегающей формы оказания 

медицинской помощи, востребованной пациентами, особенно для лечения лиц с хронической 

патологией с целью предупреждения ее обострения [14]. 

Дневной стационар является оптимальной формой организации лечения и 

реабилитации пациентов старше трудоспособного возраста с различными хроническими 

заболеваниями [15]. 

https://docs.cntd.ru/document/1312459676?ysclid=mrz0v0ntrq192960946
https://docs.cntd.ru/document/1314684334?ysclid=mrz0tm02nr112337092
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Развитие дневных стационаров направлено на повышение эффективности 

использования ресурсов здравоохранения, улучшение доступности оказания медицинской 

помощи населению, в том числе старше трудоспособного возраста [4, 7, 16, 17].  

Выводы. 

1. В Российской Федерации за 2016-2025 гг.: 

- увеличилась доля пациентов старше трудоспособного возраста, прошедших 

лечение в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих помощь в 

стационарных условиях с 33,3 до 44,8%, в дневных стационарах медицинских организаций, 

оказывающих помощь в амбулаторных условиях, включая стационары на дому, – с 45,45 до 

51,0%; 

 - снизилась средняя длительность лечения пожилых в дневных стационарах 

больничных организаций с 9,65 до 7,35 дней, в дневных стационарах поликлиник – с 10,35 до 

8,7 дней; 

2. В 2025 году основными причинами лечения лиц старше трудоспособного возраста 

в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих помощь в стационарных 

условиях являлись новообразования, болезни глаза и его придаточного аппарата, болезни 

системы кровообращения, в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих 

помощь в амбулаторных условиях – болезни системы кровообращения, новообразования, 

болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани. 

3. Наибольшая длительность лечения пациентов старшего возраста в дневных 

стационарах в 2025 году определена по поводу психических расстройств и расстройств 

поведения, некоторых инфекционных и паразитарных заболеваний, болезней системы 

кровообращения, нервной системы, болезней кожи и подкожной клетчатки, болезней костно-

мышечной системы и соединительной ткани. 

4. Дневные стационары позволяют повысить доступность оказания медицинской 

помощи для населения старше трудоспособного возраста. 
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