
 

 

 

  

Республиканская организация Башкортостана                                Профсоюза работников 
здравоохранения РФ 

День председателя 
«Охрана труда»                 
1.Ответ Минтруда России по порядку оценки биологического фактора в 
учреждениях здравоохранения от 01.09.2017г. №15-1/В-2329                                                                                                                                                                
2. Письмо ФП РБ в Минтруд России « Об оценке биологического фактора при 
реализации мероприятий по СОУТ» от 09.08.2017г. №571                                                  
3.  Ответ Минздрава России по порядку оценки биологического фактора в 
учреждениях здравоохранения от 11.09.2017г. №14-1/2092975                                       
4. Приказ Минтруда России «Об особенностях проведения СОУТ в психиатрической 
службе» от 30.06.2017г. №544н      

г. Уфа 
27.09.2017 
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Исх. №   571   от « 09 »      августа       2017г.        

На исх.№          от «        »                       2017г. 

Министру труда и социальной 

защиты Российской Федерации 

Топилину М.А. 
127994, ГСП-4, г. Москва,  

ул. Ильинка, д.21 
Об оценке биологического фактора при 

реализации мероприятий по СОУТ  

Уважаемый Максим Анатольевич! 

 

Федерация профсоюзов Республики Башкортостан (далее ФП РБ), в 

рамках реализации полномочий, определенных пунктом 2 статьи 25 

Федерального закона «О специальной оценке условий труда» от 28 

декабря 2013 года №426-ФЗ, осуществляет контроль за соблюдением 

требований данного Федерального закона, в том числе и в учреждениях 

здравоохранения Республики Башкортостан. 

Проводимый анализ результатов специальной оценки условий труда, 

за период с 2015 года по настоящее время, позволяет сделать вывод, что в 

учреждениях здравоохранения республики нет единого подхода к оценке 

биологического фактора у медицинских работников, осуществляющих 

медицинскую деятельность.        

По мнению ФП РБ, идентификация и оценка биологического 

фактора должна проводиться на всех рабочих местах медицинских 

работников, осуществляющих медицинскую деятельность, вне 

зависимости от концентрации и времени воздействия данного фактора. 

При этом итоговый класс условий труда по биологическому фактору 

определятся по Приложению №9 к Методике проведения специальной 

оценки условий труда, утвержденной приказом Минтруда России от 24 

января 2014 года №33н. Для определения группы патогенности 

биологического фактора, воздействующего на медицинского работника 

при выполнении им функциональных обязанностей, направленных на 

оказание медицинской помощи больным, необходимо применить 

Приложение 3 «Классификация биологических агентов, вызывающих  

болезни человека, по группам патогенности» СП 1.3.3118-13. В остальной 

части Санитарно-эпидемиологические правила СП 1.3.3118-13, при оценке 

биологического фактора для целей СОУТ не применяются.  



Кроме этого, для оценки биологического фактора могут применяться 

статистические данные о нозологических формах заболеваний, с которыми 

обращались пациенты за медицинской помощью к медицинскому 

работнику. Одновременно с этим, медицинский работник на рабочем месте 

которого проводится специальная оценка условий труда, в соответствии со 

статьей 5 Федерального закона №426-ФЗ, вправе составить и передать для 

дальнейшей оценки опросный лист (анкету) с указанием нозологических 

форм заболеваний пациентов, которым он оказывал медицинскую помощь, 

при этом сохраняя конфиденциальность персональных данных пациентов.            

Наша позиция по данному вопросу основывается на 

многочисленных разъяснениях Министерства труда и социальной защиты 

Российской Федерации, Министерства здравоохранения Российской 

Федерации, Центрального комитета Профсоюза работников 

здравоохранения Российской Федерации.   

Однако, на практике часто встречаются случаи, когда работодатели, 

эксперты лабораторий и локальные комиссии по проведению специальной 

оценки условий труда не идентифицируют и не оценивают биологический 

фактор у медицинских работников мотивируя тем, что необходимо 

выполнять работы с патогенными микроорганизмами, а виды работ 

определяют: 

1. В соответствии с п. 1.4. санитарно-эпидемиологических правил СП 

1.3.3 П 8-13 "Безопасность работы с микроорганизмами I - II групп 

патогенности (опасности)" утвержденных постановлением Главного 

государственного санитарного врача РФ от 28.11.2013 N 64: 
- диагностические (исследования объектов биотической и абиотической 

природы, проводимые с целью обнаружения, выделения и   
идентификации возбудителя, его антигена или антител к нему); 

- исследования по детекции нуклеиновых кислот; 
- экспериментальные (все виды работ с использованием микроорганизмов 

и продуктов их микробиологического синтеза, прионов, токсинов    и ядов 
биологического происхождения); 

- эвакуацию больных особо опасными инфекционными болезнями и в 
инфекционных очагах заболеваний; 

 - в больницах (госпиталях), изоляторах и обсерваторах по оказанию-
специализированной медицинской помощи; 

- патологоанатомические по вскрытию трупов людей. 
2. В соответствии с п. 1.4. санитарно-эпидемиологических правил СП 

1.3.2322-08 "Безопасность работы с микроорганизмами III - IV групп 
патогенности (опасности) и возбудителями паразитарных болезней" 
утвержденных постановлением Главного государственного санитарного 
врача РФ от 28.01.2008 года N 4: 

  III группы: 
- диагностические с целью обнаружения и выделения возбудителя, 

экспериментальные и производственные работы; 
- ПЦР-диагностику; 



- диагностические исследования на холеру и ботулинический токсин, 
выполняемые с целью профилактики этих инфекций; 
- иммунологические исследования с ПБА III группы; 
- иммунологические исследования по обнаружению в крови людей 

антигенов 
микроорганизмов II группы патогенности (без накопления 
возбудителя) и/или антител к ним; 

- экспериментальные и производственные работы с вакцинными 
штаммами 
возбудителей I - II групп патогенности, официально отнесенными к III 
группе; 

- исследования  по  контролю   объектов  окружающей  среды  и   качества 
продукции. 

  IV группы: 
- диагностические с целью обнаружения и выделения возбудителя, 

экспериментальные и производственные работы; 
- иммунологические исследования с ПБА III группы (без накопления 

возбудителя); 
- ПЦР-исследования. 

Кроме этого: 
 - каждое структурное подразделение, проводящее работу с ПБА, 

должно иметь санитарно-эпидемиологическое заключение о 
возможности проведения определенного вида работ с конкретными 
видами микроорганизмов (п. 2.1.1 раздела II СП 1.3.3118-13, п. 2.1.2 раздела 
II СП1.3.2322-08); 

- допуск персонала к работе с патогенными биологическими агентами 
I-II групп патогенности осуществляет руководитель организации один раз 
в два года (п. 2.2.1.3 раздела II СП 1.3.3118-13); 

- допуск персонала к работе с ПБА III-IV групп должен 
осуществляться на основании приказа руководителя организации, 
издаваемого один раз в два года (п. 2.2.2 раздела II СП 1.3.2322-08). 

 
 Считаем, что подобные подходы к оценке биологического фактора у 
медицинских работников приводят к сужению круга рабочих мест, 
подлежащих исследованию по биологическому фактору и противоречат 
Методике проведения специальной оценки условий труда.  
 Исходя из вышеизложенного, с целью объективной оценки всех 
имеющихся факторов трудового процесса у медицинских работников, 
осуществляющих медицинскую деятельность, просим Вас дать 
разъяснения по порядку оценки биологического фактора у медицинских 
работников, с указанием: 

1) В какой части применяются Санитарно-эпидемиологические правила 
СП1.3.3118-13 при реализации мероприятий по специальной оценке 
условий труда? 

2) Применяются ли, при проведении специальной оценки условий труда  
Санитарно-эпидемиологические правила СП 1.3.2322-08? 

3) Какие документы необходимо использовать эксперту 
исследовательской лаборатории по СОУТ (членам комиссии по 



проведению СОУТ) при идентификации биологического фактора у 
медицинских работников, осуществляющих медицинскую 
деятельность? 

4) Идентификация и последующая оценка биологического фактора на 
рабочих местах медицинских работников должна проводится 
«экспертом - врачом гигиенистом» или «любым экспертом» 
исследовательской лаборатории? (требование: абз.2 п.1 ст.19 
Федерального закона №426-ФЗ от 28.12.2013г.); 

5) Кто несет ответственность за некорректную оценку или вовсе не 
оценку биологического фактора у медицинских работников 
осуществляющих медицинскую деятельность? 

6) Какие документы принимаются к рассмотрению на государственную 
экспертизу качества оказания услуг по СОУТ, в части оценки 
биологического фактора? Могут ли анкеты (опросные листы) 
составленные медицинскими работниками, членами комиссии (с 
ссылками на группу патогенности) послужить основанием для 
рассмотрения вопроса об оценке биологического фактора? 
 
Подготовленные Министерством разъяснения планируется 

использовать в разъяснительной работе, при оспаривании результатов 
СОУТ (где биологический фактор не учитывался), при подготовке 
рекомендаций по порядку оценки биологического фактора у 
медицинских работников.       

 
 

Председатель                                                                 М.Г. Хусаинов 
 

 

 
Исп. Абукаев А.М. 
тел. 272-89-12  

 

 

  



 



  



 

 



 



 



 



 


