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Наставник – участник процесса, имеющий успешный опыт в достижении

жизненного, личностного и профессионального результата, готовый и

компетентный поделиться опытом и навыками, необходимыми для

стимуляции и поддержки процессов самореализации и

самосовершенствования наставляемого.

Наставляемый – участник процесса, который через взаимодействие

с наставником и при его помощи и поддержке решает конкретные

жизненные, личные и профессиональные задачи, приобретает

новый опыт и развивает новые навыки и компетенции.

НАСТАВНИЧЕСТВО – ПРОЦЕСС ПЕРЕДАЧИ ЗНАНИЙ, 
ПРЕЕМСТВЕННОСТЬ ОПЫТА И РАЗВИТИЕ 
ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ НАВЫКОВ



ЭВОЛЮЦИЯ НАСТАВНИЧЕСТВА

Истоки наставничества

Первобытное общество: обряды инициации, передача 

опыта от старших к младшим

Древняя Греция: учитель как личный гид, обучающий не 

только знаниям, но и жизненным урокам

Древний Египет: системная передача знаний от жрецов, 

писцов и мастеров к ученикам

Средневековье и Новое время

Средние века: гильдии и ремесленные школы как центры 

наставничества

Эпоха Возрождения: наставничество как ключевой элемент 

профессионального становления

XIX век: формализация отношений “учитель-наставник” и 

“молодой специалист”

XX век: развитие менторства в профессиональной сфере. 

Опытные специалисты передают свои знания и помогают в 

карьерном росте младшим коллегам.



ИСТОРИЯ НАСТАВНИЧЕСТВА В РОССИИ

«Ни один наставник не должен 

забывать, что его главнейшая 

обязанность состоит в приучении 

воспитанников к умственному труду 

и что эта обязанность более важна, 

нежели передача самого предмета»

1813 год: введение должности наставника в учебных заведениях

Середина XIX века: вклад К.Д. Ушинского в развитие концепции 

наставничества

СССР 1930-е годы: обязательное наставничество в подготовке 

рабочих кадров

Советский период: массовое внедрение наставничества в 

производство. 

1954 год: понятие «наставник» было введено официально

постановлением Совета министров СССР



СОВРЕМЕННЫЙ ЭТАП

• Министерством просвещения РФ утверждена методология наставничества обучающихся 
для СОШ и учреждений СПО

2019 год

• Объявлен Годом педагога и наставника

• Обсуждается проект профессионального стандарта «Наставник» («предоставление 
возможности организациям ввести должность наставника, установить единые требования, 
определить необходимую модель компетенций для наставников»)

2023 год

• Дума принимает в первом чтении поправки к Трудовому кодексу РФ

2024 год

• С 1 марта 2025 года в Трудовом кодексе России введены нормы о наставничестве

• Ежегодно 2 марта в России отмечается День наставника

• Концепция развития наставничества в РФ до 2030 года

2025 год



КОНЦЕПЦИЯ РАЗВИТИЯ 
НАСТАВНИЧЕСТВА В РФ
НА ПЕРИОД ДО 2030 ГОДА

утверждена распоряжением 

Правительства РФ от 21 мая 

2025 года №1264-р.

• подготовка рекомендаций по регулированию социально-трудовых отношений для 

организации наставничества в сфере труда;

• разработка методических рекомендаций по реализации наставничества в 

различных коллективах и расширению практик наставничества на предприятиях;

• развитие цифровой платформы «Наставник.рф», которая объединяет крупные 

организации и наставников из разных сфер и т.д.

• формирование единых подходов к реализации наставничества с учётом целей и 

задач экономического и социального развития общества;

• обобщение действующих наставнических практик;

• совершенствование мер, которые предпринимают органы власти, представители 

бизнеса, образовательные организации и организации социальной сферы для 

развития наставничества.

Некоторые задачи концепции:

В рамках реализации концепции запланировано более 20 мероприятий:



ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН ОТ 09.11.2024 №381-ФЗ



КРАЕВАЯ БОЛЬНИЦА 1950-2025 

ГГ.

Система наставничества 

в Краевой клинической 

больнице функционирует со 

дня ее основания



Фото 1 - Архивные материалы, обучение молодых 

специалистов, 1965-1967 гг.

Фото 2 - Архивные материалы, соцобязательства 

медицинской сестры Ядровой З.С., 1973г. 



ПЕРИОД ХАРАКТЕРНЫЕ ЧЕРТЫ

Период «Старших Товарищей»

1950 – начало 1970 гг.

Неформальное обучение – «ученик-мастер», передача

опыта, часто без четких методических материалов.

Период «Кураторства»

1970 – 1990 гг.

Систематизация и формализация - связана с открытием 

кафедр медицинских вузов и площадок производственной 

практики СПО.

Период «Компетенций»

1990 – 2010 гг.

Западная модель - акцент с технических навыков 

смещается на развитие компетенций (клиническое 

мышление, коммуникация).

Период «Цифровизации»

2010 – 2019 гг.

Междисциплинарное наставничество.

Пациент-ориентированный подход.

Период «Спада»

2020 – 2023 гг.

Пандемия.

Период «Обновлений»

2023 – настоящее время

Структурированная программа - от неформального к 

формальному .

От индивидуального мастера к командной работе.

От навыка к компетенции: как делать?  почему делать, как 

общаться?



ЗАДАЧА  1

Создание структурированной 

системы наставничества

• Целенаправленная передача 

специфических знаний.

• Развитие "жестких" (hard skills) и 

"мягких" (soft skills) навыков через 

прямое взаимодействие с опытным 

наставником.

• Обратная связь и совместное 

выполнение задач.

Формирование профессиональных 

компетенций  у молодых специалистов 
• Усовершенствование 

официальной, документированной 

программы наставничества.

• Актуализация нормативной базы, 

определение ролей и 

обязанностей всех участников.

• Процедура подбора и обучения 

наставников.

Снижение барьеров при 

трудоустройстве молодежи

• Помощь в преодолении стресса 

в связи с выходом на новое место работы.

• Интеграция в рабочую среду.

• Формирование сети внутренних 

социальных контактов.

• Создание ощущения поддержки и 

принадлежности.

ЦЕЛЬ: эффективная адаптация, профессиональное развитие и успешная

интеграция молодых специалистов в профессиональную среду.

ПРАКТИКА НАСТАВНИЧЕСТВА 

КГБУЗ Краевая клиническая больница 

ЗАДАЧА  2

ЗАДАЧА  3



01

Методическое обеспечение

Разработка нормативной базы: 

приказы, положения, методические 

материалы, обучающие программы.

Создание реестра наставников.

02

Обучение наставников

Специализированная образовательная 

программа «Система наставничества в 

медицинской организации». Развитие 

компетенций и коучинг-сессии.

03

Взаимодействие с молодым 

специалистом

Оценка надпрофессиональных 

компетенций, психосоматического 

статуса, психокоррекционная работа. 

Индивидуальный подход для повышения 

эффективности адаптации.

04

Планирование индивидуальной траектории

Разработка плана развития наставником совместно с 

психологом в течение 10 дней после назначения. 

Согласование с руководителем подразделения.

Ознакомление молодого специалиста.

05

Сопровождение наставником

Непосредственное взаимодействие на основе 

принципов открытости, доброжелательности, 

мотивации и вовлечения. Эффективная адаптация и 

интеграция.

СОВРЕМЕННАЯ МОДЕЛЬ НАСТАВНИЧЕСТВА

5 этапов



I этап

Методическое обеспечение

• Положение о наставничестве.

• Оценка профессиональных 

компетенций.

Программа обучения 

наставников

Реестр наставников
(профессионально-психологический портрет 

наставника  для автоматизированного

подбора пары по критериям совместимости).

Чек – листы.

Алгоритмы манипуляций

и т.д.

Формы анкет и отчетов 

наставника и молодого 

специалиста

Шаблон индивидуальной 

программы 

наставничества.

Участники процесса: руководитель организации, отдел 

кадров, учебно-методический кабинет, наставники.



II этап

Обучение наставников

Участники процесса: учебно-методический кабинет, 

специалист по оценке и обучению персонала (далее -

психолог).

Программа обучения направлена на формирование 

всесторонних навыков, необходимых для эффективного 

сопровождения молодых специалистов и включает

в себя основные направления обучения:

 Профессиональная адаптация и развитие.

 Выявление и использование потенциала наставляемых.

 Адаптация стиля руководства к индивидуальным 

особенностям наставляемого.

 Развитие коммуникативных навыков.

 Эффективная обратная связь.

 Предупреждение и управление конфликтами.

 Формирование нравственных ориентиров.



Оценка и анализ

 Оценка уровня и потенциала развития «надпрофессиональных» и 

профессиональных компетенций.

 Оценка психосоматического статуса.

 Определение копинг- стратегий для выявления стрессоустойчивости.

III этап

Взаимодействие с молодым специалистом

Коррекционная работа

 Психокоррекционная работа по стабилизации эмоционального

состояния.

 Индивидуальные консультации для адаптации к новым условиям.

 Разработка рекомендаций для наставников по взаимодействию

с учетом выявленных особенностей.

Участники процесса: психолог, молодой специалист 

(далее - наставляемый).



IV этап

Планирование индивидуальной траектории

Планирование индивидуального развития молодого 

специалиста:
 Анализ сильных сторон, имеющихся знаний и компетенций

молодого специалиста, области его роста с учетом

рекомендаций психолога.

 Определение конкретных навыков и знаний, которые 

необходимо приобрести или улучшить.

 Практика на рабочем месте: перечень манипуляций.

 Определение необходимых ресурсов.

 Планирование формального и неформального обучения.

Участники процесса: психолог, наставник, 

руководитель отделения, наставляемый.



V этап

Сопровождение наставником

 Практическая деятельность на рабочем месте.

 Открытый диалог между участниками процесса.

 Фиксация результатов выполнения мероприятий.

 Корректировка ИПР (при необходимости).

 Супервизии клинических случаев (трехсторонние встречи).

 Психологическое сопровождение.

 Регулярный мониторинг прогресса: периодические встречи

для отслеживания выполнения плана, обсуждения успехов и 

возникающих сложностей.

Участники процесса: психолог, наставник, 

наставляемый.

Завершение: анализ эффективности реализованного индивидуального плана 

развития.



КРЕАТИВНЫЙ ПОДХОД

 Торжественное посвящение в профессию.

 Принесение клятвы «Молодого специалиста».

 Исполнение гимна больницы (автор-ветеран 

Краевой клинической больницы).

 Высадка молодых елей на «Аллее молодых 

специалистов».

 Использование  корпоративной символики

и т.д.



РЕАЛИЗАЦИЯ ЦЕЛИ И ЗАДАЧ

Задача 1 Создание структурированной системы

Задача 2 Формирование профессиональных компетенций у наставляемых

Задача 3 Снижение барьеров при трудоустройстве молодежи

* Оценка компетенций: результаты входного и выходного тестирования - рост оценки навыков на 20 % за 

период наставничества (данные проведенных тестов).

* Качество работы: снижение количества ошибок у молодых специалистов по результатам внутреннего 

аудита на 38 % (данные отдела внутреннего контроля качества).

* Время достижения плановых показателей: сокращение срока адаптации за последние два года - с 6 до 3 

месяцев и времени для выхода на стандартную производительность молодого специалиста (данные анализа 

результативности).

* Уровень вовлеченности: увеличился % наставников, активно участвующих в программе. 

В 2026 году доля наставников, прошедших специальное обучение по методикам работы составит 100%.

* Краевая клиническая больница располагает инструментами контроля и управления процессом.

* Индекс вовлеченности: составил 70,8% .

* Удовлетворенность адаптацией: результаты анонимных опросов удовлетворенности программой 

наставничества и атмосферой в коллективе (средний балл 4.5 из 5).



В декабре 2024 года представители больницы были приглашены для участия в

«Фестивале наставников» на площадке мастерской управления «Сенеж», где

состоялось заседание координационного совета Минпросвещения России,

лекции и дискуссии по актуальным вопросам наставничества.

НОВЫЕ ВОЗМОЖНОСТИ 



В марте 2025 года презентация опыта больницы

продолжилась на образовательном мероприятии,

организованном президентской платформой «Россия –

страна возможностей» и АНО Центр знаний «Машук».

Краевая клиническая больница в 

числе 60 участников из 35 

регионов страны приняла 

участие в углубленной 

проработке наставнических 

компетенций, знакомстве с 

моделью наставничества 

«Биштау» и обсуждении 

ключевых вопросов 

современного наставничества.

ПОБЕДА В КОНКУРСЕ

НОВЫЕ ВОЗМОЖНОСТИ 



ДОСТИЖЕНИЯ



01

Инструменты формирования

наставнических пар

o Реестр наставников с 

профессионально-

психологическими портретами.

o Оценка навыков и психологического 

состояния молодых специалистов.

o Психологическая совместимость, 

как критерий при создании 

наставнических пар.

02

Образовательные методы

03

Коммуникационные 

инструменты

04

Методы сопровождения наставничества

Возможность тиражирования практики

o Специализированные программы 

обучения для наставников и 

наставляемых.

o Адаптированные к 

производственной среде учебные 

материалы.

o Образовательный портал, как 

платформа для дистанционного 

обучения участников.

МЕТОДЫ И ИНСТРУМЕНТЫ

ТИРАЖИРОВАНИЯ ПРАКТИКИ КГБУЗ ККБ

o Раннее взаимодействие со 

студентами до их 

трудоустройства.

o Цифровой портал для 

поддержания коммуникации.

o Намерения о трудоустройстве, 

как инструмент планирования 

кадрового резерва.

o Супервизии - трехсторонние встречи «наставник-

наставляемый-психолог».

o Краткосрочное наставничество(1-3 месяца) для 

решения конкретных задач:

• внедрение новых методик;

• освоение новой специальности;

• решение специфических производственных задач.

o Комплексное внедрение всей 

программы наставничества.

o Выборочное применение отдельных 

инструментов и методик.

o Универсальность подхода для 

адаптации в различных отраслях.



ТИРАЖИРОВАНИЕ ПРАКТИКИ 

КГБУЗ КРАЕВАЯ КЛИНИЧЕСКАЯ БОЛЬНИЦА

http://наставник.рф/%D0%B4%D0%BE%

D0%B1%D1%80%D0%BE.%D1%80%D1%83 
https://alt-hospital.ru/ телефон для заявок 68-94-27


