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В статье представлены результаты поэтапного хронометража операции имплантации и изготовления несъёмного 
протеза на имплантатах при полном отсутствии зубов. Изложены результаты экономического расчёта себестои-
мости протезирования на имплантатах с учётом трудозатрат, материальных затрат, заработной платы и других 
расходов. Определена трудоёмкость и себестоимость операции имплантации и изготовления протеза – в сумме 
соответственно 18,8 ч и 98,5 тыс. руб. В структуре трудоёмкости протезирования на имплантатах при полном 
отсутствии зубов трудозатраты хирурга, ортопеда, зубного техника и работы технологического оборудования без 
участия оператора представлены примерно равномерно. В структуре себестоимости протезирования на импланта-
тах до 70,0 % занимают материальные затраты (стоимость имплантатов и комплектующих, сплавов и керамики); 
заработная плата медицинских работников и вспомогательного персонала составляет 22,0 %. Несоответствие рас-
считанной себестоимости протезирования на имплантатах и существующих в клиниках более высоких цен на такое 
протезирование обусловлено необходимостью приобретения нового оборудования и материалов, а также необходи-
мостью выплаты более высокой заработной платы квалифицированным врачам-стоматологам и зубным техникам 
по сравнению с минимальной зарплатой по майским Указам Президента.
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Стоматологическое протезирование с использова-
нием внутрикостных дентальных имплантатов в ка-
честве опоры несъёмных протезов всё чаще применя-
ется в современной стоматологии. Особый интерес у 
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для средних медицинских работников – однократный 
размер. С учётом средней заработной платы в Москве 
в 2017 г. (86 469 руб.) и в соответствии с норматив-
ной продолжительностью рабочего времени стомато-
логов – хирурга, ортопеда, зубного техника и меди-
цинской сестры часовой тариф оплаты должен быть 
для стоматолога-хирурга 1108,58 руб., стоматолога-
ортопеда 1310,03 руб., медицинской сестры 554,29 
руб., зубного техника 655,07 руб.

Итоговая таблица калькуляции включала стои-
мость амортизации оборудования, инструмента, 
рабочего места, набора изделий медицинских одно-
кратного применения, почасовой оплаты прямого 
медицинского персонала, косвенных затрат на одно 
рабочее место.

Результаты и обсуждение
Трудоёмкость операции имплантации (без учёта 

предварительного этапа обследования и планирова-
ния имплантации) при установке 6 внутрикостных 
имплантатов составляет 166 мин (2,77 ч), при кото-
рой прямые трудозатраты врача-стоматолога-хирурга 
близки к общим трудозатратам операции и составля-
ют 157 мин (2,62 ч) (94,6 % от общих трудозатрат опе-
рации за счёт ожидания анестезии). 

Трудоёмкость изготовления несъёмного металло-
керамического протеза протяженностью 10 зубопро-
тезных единиц на 6 имплантатах составляет у врача-
стоматолога-ортопеда 209 мин (3,48 ч) общих трудо-
затрат и 185 мин (3,08 ч) прямых трудозатрат. Доля 
прямых трудозатрат врача-стоматолога-ортопеда в 
общих клинических трудозатратах составляет 88,5 %  
(за счёт времени отверждения оттискной массы и ан-
тисептических процедур). 

Трудоёмкость зуботехнической работы при произ-
водстве несъёмного протеза на имплантатах составля-
ет 755 мин (12,58 ч) (общая трудоёмкость), в которой 
прямые трудозатраты зубного техника составляют 412 
мин (6,87 ч), т. е. 54,6 % за счёт работы оборудования 
при литье, облицовке и других процессов без участия 
зубного техника. 

Таким образом, общая трудоёмкость несъёмного 
металлокерамического протезирования на 6 имплан-
татах при полном отсутствии зубов, включающего 
хирургический и ортопедический этапы, составляет 
1130 мин (18,83 ч); прямые трудозатраты, обобщён-
ные на хирургическом и ортопедическом этапах – 754 
мин (12,57 ч) (рис. 1).

В структуре общей трудоёмкости трудозатра-
ты врача-стоматолога-хирурга, врача-стоматолога-
ортопеда и зуботехнические затраты представлены 
как 14,7, 16,5 и 66,8 %; в структуре прямых трудоза-
трат как 20,8, 24,6, и 54,6 % соответственно. С учётом 
существенной разницы в общей и прямой трудоём-
кости на зуботехническом этапе его структура может 
быть разделена в общей трудоёмкости несъёмного 
металлокерамического протезирования как 36,4 % 
прямых трудозатрат зубного техника и 30,4 % (343 
мин) трудоёмкости зуботехнической лаборатории без 
участия зубного техника (всего 66,8 %) (рис. 2).

В соответствии с трудозатратами и почасовым тари-
фом оплаты труда её размер при проведении операции 

практикующих стоматологов вызывает возможность 
несъёмного протезирования на имплантатах при пол-
ном отсутствии зубов; в этом случае оптимальным 
количеством внутрикостных опор является шесть им-
плантатов [1–5].

Высокая стоимость дентальных имплантатов и 
необходимость привлечения к протезированию на 
имплантатах высококвалифицированных врачей-
стоматологов (хирурга и ортопеда) и зубного техника 
обусловливают высокую цену комплексного ортопе-
дического лечения с использованием имплантатов. 
До настоящего времени экономического обоснования 
себестоимости несъёмного протезирования на им-
плантатах при полном отсутствии зубов не проводи-
лось, тогда как расчёт трудоёмкости и себестоимости 
является основой формирования цен на платные ме-
дицинские услуги.

Цель исследования – анализ трудоёмкости и се-
бестоимости несъёмного металлокерамического про-
теза на 6 имплантатах при полном отсутствии зубов.

Материал и методы
Трудоёмкость хирургического и ортопедического 

этапов комплексной стоматологической реабилита-
ции на имплантатах пациентов с полным отсутствием 
зубов изучалась с помощью трёхкратного хрономе-
тража каждой манипуляции у врачей-стоматологов (3 
хирургов и 3 ортопедов), а также у 3 зубных техни-
ков. 

Одновременно с хронометражем определялись ма-
териальные расходы путём взвешивания или опреде-
ления объёма используемого материала, количества 
необходимых инструментов, покупных изделий (им-
плантатов и т.п.); в расчёты брались розничные цены 
на медицинские материалы и инструменты в 2017 г. 
Исходя из стоимости и нормативных сроков эксплуа-
тации, продолжительности работы необходимого обо-
рудования рассчитывались амортизационные расходы. 
В себестоимость включались коммунальные расходы, 
затраты на содержание клинических и зуботехниче-
ских помещений, услуги связи и прочие расходы. На 
примере Клинического центра стоматологии ФМБА 
России определены базовые показатели для расчёта 
себестоимости: амортизация рабочих мест врача-
стоматолога и зубного техника (стоматологическая 
установка, рабочий стол зубного техника, медицин-
ская мебель и т.п.) – соответственно 118,97 руб./час  
и 35,16 руб./час;  набор изделий медицинских одно-
кратного применения (перчатки, фартук, стаканчик, 
маска, слюноотсос и т.п.) – 45,40 руб.; косвенные за-
траты на одно рабочее место врача-стоматолога и зуб-
ного техника (коммунальные услуги, содержание по-
мещения, связь и т.п.) – соответственно 93,37 руб/час  
и  62,16 руб./час. 

Минимальная заработная плата врачей-
стоматологов и средних медицинских работников 
(медицинской сестры и зубного техника) рассчитыва-
лась на основе Указа Президента РФ от 7 мая 2012 г.  
№ 597 «О мероприятиях по реализации государ-
ственной социальной политики», по которому  для 
врачей рекомендован двойной размер относительно 
среднего регионального уровня заработной платы, а 
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Значительную долю в себестоимости как опера-
ции имплантации, так и ортопедического лечения за-
нимают материалы и покупные изделия, которые для 
операции имплантации 6 имплантатов составляют  
30 950,07 руб., для производства несъёмного протеза 
на имплантатах – 37 616,40 руб.

Амортизация основных средств при проведении 
операции имплантации составляет 1336,67 руб., при 
изготовлении протеза – 1155,43 руб.

Косвенные расходы на содержание операционной 
при установке 6 имплантатов – 258,63 руб.; при из-

установки 6 внутрикостных имплантатов для врача-
стоматолога-хирурга, медицинской сестры и вспомога-
тельного персонала составляет соответственно 3070,77 
руб., 1535,38 руб. и 1842,46 руб. (всего 6448,61 руб.; с 
начислениями на оплату труда 8396,09 руб.). На орто-
педическом этапе изготовления протеза на 6 импланта-
тах оплата труда врача-стоматолога-ортопеда, зубного 
техника, медицинской сестры и вспомогательного пер-
сонала составляет соответственно 4558,90 руб., 4500,33 
руб., 1929,93 руб. и 2595,53 руб. (всего 13 584,69 руб., с 
начислениями на оплату труда 17 687,27 руб.).
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Рис. 1. Трудоемкость несъёмного протезирования при полном отсутствии зубов с опорой на 6 имплантатах.
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Рис. 2. Структура трудоёмкости несъёмного протезирования при полном отсутствии зубов с опорой на 6 имплантатах.

Рис. 3. Себестоимость несъёмного протезирования при полном отсутствии зубов с опорой на 6 имплантатах.
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готовлении протеза косвенные расходы на содержа-
ние ортопедического кабинета – 324,92 руб.; расходы 
на содержание зуботехнической лаборатории равны 
782,46 руб.

Итоговая себестоимость операции имплантации и 
ортопедического этапа несъёмного протезирования 
при полном отсутствии зубов на 6 имплантатах со-
ставляет 98 507,94 руб. (20 033,30 руб. – оплата тру-
да, 6050,06 руб. – начисления на оплату труда, 583,55 
руб. – содержание клиники, 782,46 руб. – содержание 
лаборатории, 2492,10 руб. –амортизация основных 
средств, 68 566,47 руб. материальные затраты) (рис. 
3). 

В структуре себестоимости протезирования на 6 
имплантатах основную долю (69,6 %) занимают ма-
териальные затраты из-за стоимости имплантатов и 
необходимых комплектующих (абатментов, трансфе-
ров, лабораторных аналогов и т. п.); 20,4 % – оплата 
труда (дополнительно 6,1 % начислений на оплату 
труда); содержание клиники, содержание лаборато-
рии и амортизация основных средств составляют в 
общей себестоимости соответственно 0,6, 0,8 и 2,5 %.  
На хирургическом этапе установки 6 имплантатов 
основные затраты (материальные и заработная плата) 
составляют 75,6% и 15,7%; на ортопедическом этапе 
соответственно 65,3% и 23,6% (рис. 4).

Заключение
Трудоёмкость несъёмного протезирования на им-

плантатах при полном отсутствии зубов не превы-
шает 19 ч с равномерными долями суммарных тру-
дозатрат стоматологов (хирурга и ортопеда), зубного 
техника и работы технологического оборудования без 
оператора. 

Себестоимость несъёмного протезирования на им-
плантатах при полном отсутствии зубов не превыша-
ет 100 тыс. рублей и обусловлена до 70 % материаль-

ными затратами и до 22 % – заработной платой меди-
цинских работников и вспомогательного персонала.
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