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• Здоровье население напрямую зависит от 
уровня цивилизации, социально-
экономического развития страны, правовой 
культуры и ответственности граждан за 
личное здоровье. 

• Общественное здоровье, являясь 
реальным результатом социально-
экономического развития, выступает в то же 
время и естественным условием его 
дальнейшего развития.



Здоровье населения обусловлено 

• в 50% и более условиями и образом 
жизни, 

• в 18-22% - состоянием окружающей 
среды, 

• в 20% - генетическими факторами и лишь 
в 

• 8-10 % - состоянием здравоохранения.



ОБ ОСНОВАХ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ ГРАЖДАН В РОССИЙСКОЙ 
ФЕДЕРАЦИИ

 Статья 12. Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья

принят 21 ноября 2011 года N 323-ФЗ  (в ред. Федеральных законов от 25.06.2012 N 89-ФЗ, от 25.06.2012 N 93-ФЗ)

 обеспечивается путем:
• 1) разработки и реализации программ формирования здорового образа 

жизни, в том числе программ снижения потребления алкоголя и 
табака, предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением 
наркотических средств и психотропных веществ;

• 2) осуществления санитарно-противоэпидемических 
(профилактических) мероприятий;

• 3) осуществления мероприятий по предупреждению и раннему 
выявлению заболеваний, в том числе предупреждению социально-
значимых заболеваний и борьбе с ними;

• 4) проведения профилактических и иных медицинских осмотров, 
диспансеризации, диспансерного наблюдения в соответствии с 
законодательством Российской Федерации;

• 5) осуществления мероприятий по сохранению жизни и здоровья 
граждан в процессе их обучения и трудовой деятельности в 
соответствии с законодательством Российской Федерации.



ФАКТОРЫ РИСКА

• Проблема изучения факторов риска возникновения заболеваний, разработка 
эффективных мер их профилактики должны стать приоритетами в 
деятельности системы здравоохранения, общества в целом.

• В формировании заболеваний большая роль принадлежит факторам риска 
образа жизни и среды обитания. Анализ данных о факторах риска для 
населения показывает, что среди лиц в возрасте от 25 до 65 лет наибольшее 
распространение имеют следующие факторы риска:

• • курение;
• • несбалансированное питание;
• • повышенный уровень содержания холестерина в крови 

(гиперхолестеринемия);
• • избыточное потребление поваренной соли;
• • низкая физическая активность;
• • избыточная масса тела;
• • злоупотребление алкоголем;
• • высокое артериальное давление;
• • сахарный диабет;
• • психологические факторы.



медицинская профилактика

• Комплекс профилактических мер, 
реализуемых через систему 
здравоохранения, называется 
медицинской профилактикой.

• Медицинская профилактика по 
отношению к населению бывает 
индивидуальной, групповой и 
популяционной (массовой)



• Индивидуальная профилактика – это 
проведение профилактических 
мероприятий с отдельными 
индивидуумами.

• Групповая – с группами лиц со сходными 
факторами риска.

• Популяционная – охватывает большие 
группы населения (популяцию) или 
население в целом.



• Кроме того различают первичную, 
вторичную и третичную профилактику.

• Первичная профилактика – это 
комплекс медицинских и немедицинских 
мероприятий, направленных на 
предупреждение появления тех или 
иных заболеваний и отклонений в 
состоянии здоровья.



Первичная профилактика 
включает в себя следующий 

комплекс мер:
• По снижению влияния вредных 
факторов окружающей среды на 
организм человека (улучшение качества 
атмосферного воздуха, питьевой воды, 
почвы, структуры и качества питания, 
условий труда, быта и отдыха, уровня 
психосоциального стресса и других 
факторов, влияющих на качество жизни)



Первичная профилактика 
включает в себя следующий 

комплекс мер:
• По формированию здорового образа 
жизни;

• По предупреждению профессионально 
обусловленных заболеваний и травм, 
несчастных случаев, а также случаев 
смертности в трудоспособном возрасте;

• Проведение иммунопрофилактики 
среди различных групп населения.



Вторичная профилактика

• Представляет собой комплекс 
медицинских, социальных, социально-
гигиенических, психологических и иных 
мер, направленных на раннее 
выявление заболеваний, а также на 
предупреждение их обострений, 
осложнений и хронизацию.



Вторичная профилактика 
включает в себя:

• Целевое санитарно-гигиеническое обучение 
пациентов и членов их семей знаниям и 
навыкам, связанным с конкретным 
заболеванием (организация школ здоровья для 
больных, страдающих бронхиальной астмой, 
сахарным диабетом, гипертонической 
болезнью и др.);

• Проведение медицинских осмотров с целью 
выявления заболеваний на ранних стадиях 
развития;

• Проведение курсов профилактического 
(противорецидивного) лечения.



Третичная профилактика, или 
реабилитация - 

• Это комплекс медицинских, 
психологических, педагогических, 
социальных мероприятий, направленных на 
восстановление (или компенсацию) 
нарушенных физиологических, социальных 
функций организма, качества жизни и 
трудоспособности больных и инвалидов. 
Это достигается развитием сети центров 
восстановительной медицины и 
реабилитации, а также санаторно-
курортных учреждений.



• Одним из важнейших компонентов 
первичной профилактики служит 
формирование здорового образа 
жизни, который включает в себя 
благоприятные условия 
жизнедеятельности человека, уровень 
его культуры и гигиенических навыков, 
позволяющие сохранять и укреплять 
здоровье, поддерживать оптимальное 
качество жизни. 



• Первичными подразделениями службы 
формирования ЗОЖ служат отделения 
(кабинеты) профилактики. Они 
организуются в составе территориальных 
поликлиник, поликлинических отделений 
ЦРБ, МСЧ

• Организационно-методическое руководство 
деятельностью отделений (кабинетов) 
медицинской профилактики осуществляет 
региональный Центр медицинской 
профилактики



• Современная демографическая ситуация в 
Российской Федерации в значительной степени 
обусловлена социально-экономическими 
процессами, происходившими в XX веке. Во 
второй половине прошлого века в Российской 
Федерации ежегодно рождались 2 - 2,5 млн. 
детей, умирали 1 - 1,5 млн. человек. 
Продолжительность жизни граждан постоянно 
увеличивалась и приближалась к показателям 
европейских стран. Средняя 
продолжительность жизни в 1990 - 1991 годах 
составляла 68 лет.



• С 1992 года началось стабильное 
сокращение численности населения из-за 
превышения уровня смертности над 
уровнем рождаемости (естественная убыль 
населения). В течение последних 15 лет в 
России ежегодно умирали более 2 млн. 
человек, что в расчете на 1000 человек в 2 
раза больше, чем в европейских странах и 
США, в 1,5 раза больше, чем в среднем в 
мире, а ежегодно рождались в этот период 
1,2 - 1,5 млн. человек.



• По показателю ожидаемой продолжительности 
жизни населения, особенно мужчин, Россия все 
больше отстает от экономически развитых 
стран: в 2006 году ожидаемая 
продолжительность жизни в Российской 
Федерации составила в среднем 66,7 года, в 
том числе мужчин - 60,6 года, женщин - 73,1 
года.

• Основной причиной низкой продолжительности 
жизни населения в Российской Федерации 
является высокая смертность граждан 
трудоспособного возраста. Из общего числа 
умерших почти треть составляют граждане 
трудоспособного возраста, около 80 процентов 
из них - мужчины. 



• Смертность от заболеваний сердечно-
сосудистой системы, составляющая 55 
процентов смертности от всех причин, в 
России в 3 - 4 раза выше, чем в 
европейских странах. Среди причин 
смерти в трудоспособном возрасте 
значительную долю (более 30 
процентов) составляют внешние 
причины - случайные отравления, 
самоубийства, убийства, транспортные 
происшествия, прочие несчастные 
случаи.



• Показатель младенческой смертности, рассчитанный по 
действующей в Российской Федерации системе, несмотря 
на его снижение с 18 на 1000 родившихся живыми в 1992 
году до 10,2 в 2006 году, примерно в 2 раза выше, чем в 
развитых европейских странах, Канаде и США (по 
расчетам в соответствии с рекомендациями Всемирной 
организации здравоохранения).

• Уровень смертности обусловлен также высоким уровнем 
заболеваемости населения, распространенностью 
алкоголизма, наркомании, табакокурения. Не созданы 
условия, побуждающие людей бережно относиться к 
собственному здоровью и здоровью своих детей. 
Недостаточно развиты формы досуга, способствующие 
ведению здорового образа жизни (физическая культура, 
спорт, туризм, активный отдых и другие).



• Начиная с 2000 года в Российской Федерации 
отмечается рост рождаемости. Вместе с тем 
уровень рождаемости пока еще недостаточен для 
обеспечения воспроизводства населения.

• На рождаемость отрицательно влияют: низкий 
денежный доход многих семей, отсутствие 
нормальных жилищных условий, современная 
структура семьи (ориентация на малодетность, 
увеличение числа неполных семей), тяжелый 
физический труд значительной части работающих 
женщин (около 15 процентов), условия труда, не 
отвечающие санитарно-гигиеническим нормам, 
низкий уровень репродуктивного здоровья, высокое 
число прерываний беременности (абортов).



• Низкий уровень рождаемости ведет к 
демографическому старению населения. 
Если в 1992 году численность женщин в 
возрасте старше 55 лет и мужчин в возрасте 
старше 60 лет составляла 19,3 процента 
всего населения, то в 2006 году - 20,4 
процента.

• Наряду с общими демографическими 
тенденциями, характерными для 
Российской Федерации в целом, имеются 
значительные различия между регионами.



Указ Президента РФ от 09.10.2007 N 1351
"Об утверждении Концепции демографической политики 

Российской Федерации на период до 2025 года"

• Демографическая политика Российской 
Федерации направлена на увеличение 
продолжительности жизни населения, 
сокращение уровня смертности, рост 
рождаемости, регулирование 
внутренней и внешней миграции, 
сохранение и укрепление здоровья 
населения и улучшение на этой основе 
демографической ситуации в стране.



• Целями демографической политики 
Российской Федерации на период до 
2025 года являются стабилизация 
численности населения к 2015 году на 
уровне 142 - 143 млн. человек и создание 
условий для ее роста к 2025 году до 145 
млн. человек, а также повышение 
качества жизни и увеличение 
ожидаемой продолжительности жизни к 
2015 году до 70 лет, к 2025 году - до 75 
лет.



• Достижение целей демографической политики 
Российской Федерации в значительной степени 
зависит от успешного решения широкого круга 
задач социально-экономического развития, 
включая обеспечение стабильного 
экономического роста и роста благосостояния 
населения, снижение уровня бедности и 
уменьшение дифференциации по доходам, 
интенсивное развитие человеческого капитала 
и создание эффективной социальной 
инфраструктуры (здравоохранение, 
образование, социальная защита населения), 
рынка доступного жилья, гибкого рынка труда, 
улучшение санитарно-эпидемиологической 
обстановки.



В основу демографической политики 
Российской Федерации положены 

следующие принципы:
• комплексность решения демографических 
задач - мероприятия в этой сфере должны 
охватывать направления демографического 
развития (смертность, рождаемость и 
миграцию) в их взаимосвязи;

• концентрация на приоритетах - выбор по 
каждому направлению демографического 
развития наиболее проблемных вопросов и 
применение эффективных механизмов их 
решения;

• своевременное реагирование на 
демографические тенденции в текущий период;



В основу демографической политики 
Российской Федерации положены 

следующие принципы:
• учет региональных особенностей 
демографического развития и 
дифференцированный подход к разработке 
и реализации региональных 
демографических программ;

• взаимодействие органов государственной 
власти с институтами гражданского 
общества;

• координация действий законодательных и 
исполнительных органов государственной 
власти на федеральном, региональном и 
муниципальном уровнях.



Основными задачами демографической 
политики Российской Федерации на 

период до 2025 года являются:
• сокращение уровня смертности не 
менее чем в 1,6 раза, прежде всего в 
трудоспособном возрасте от внешних 
причин;

• сокращение уровня материнской и 
младенческой смертности не менее чем 
в 2 раза, укрепление репродуктивного 
здоровья населения, здоровья детей и 
подростков;



Основными задачами демографической 
политики Российской Федерации на 

период до 2025 года являются:
• сохранение и укрепление здоровья населения, 
увеличение продолжительности активной 
жизни, создание условий и формирование 
мотивации для ведения здорового образа 
жизни, существенное снижение уровня 
заболеваемости социально значимыми и 
представляющими опасность для окружающих 
заболеваниями, улучшение качества жизни 
больных, страдающих хроническими 
заболеваниями, и инвалидов;

• повышение уровня рождаемости (увеличение 
суммарного показателя рождаемости в 1,5 раза) 
за счет рождения в семьях второго ребенка и 
последующих детей;



Основными задачами демографической 
политики Российской Федерации на 

период до 2025 года являются:

• укрепление института семьи, 
возрождение и сохранение духовно-
нравственных традиций семейных 
отношений;

• привлечение мигрантов в соответствии с 
потребностями демографического и 
социально-экономического развития, с 
учетом необходимости их социальной 
адаптации и интеграции.



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 
трудоспособного возраста, включает в себя:

• сокращение уровня смертности от 
заболеваний сердечно-сосудистой системы 
за счет создания комплексной системы 
профилактики факторов риска, ранней 
диагностики с применением передовых 
технологий, внедрения образовательных 
программ, направленных на 
предупреждение развития указанных 
заболеваний;



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 
трудоспособного возраста, включает в себя:

• улучшение материально-технического 
обеспечения учреждений здравоохранения, 
оказывающих помощь, в том числе экстренную, 
больным, страдающим сердечно-сосудистыми 
заболеваниями, оснащение и кадровое 
обеспечение учреждений здравоохранения в 
соответствии со стандартами, создание 
необходимых служб в муниципальных и 
региональных учреждениях здравоохранения, 
повышение доступности высокотехнологичной 
медицинской помощи указанным больным, а 
также развитие системы восстановительного 
лечения и реабилитации этих больных;



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 

трудоспособного возраста, включает в себя:
• сокращение уровня смертности и 
травматизма в результате дорожно-
транспортных происшествий за счет 
повышения качества дорожной 
инфраструктуры, дисциплины на 
дорогах, организации дорожного 
движения, а также за счет повышения 
оперативности, качества оказания 
медицинской помощи пострадавшим в 
дорожно-транспортных происшествиях 
на всех ее этапах;



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 
трудоспособного возраста, включает в себя:

• сокращение уровня смертности и 
травматизма от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных 
заболеваний за счет перехода в сфере 
охраны труда к системе управления 
профессиональными рисками (включая 
информирование работников о 
соответствующих рисках, создание системы 
выявления, оценки и контроля таких 
рисков), а также за счет экономической 
мотивации для улучшения работодателем 
условий труда;



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 
трудоспособного возраста, включает в себя:

• сокращение уровня смертности от 
самоубийств за счет повышения 
эффективности профилактической работы 
с гражданами из групп риска, направленной 
на предупреждение суицидов;

• сокращение уровня смертности от 
онкологических заболеваний за счет 
внедрения программ профилактики, а также 
за счет скрининговых программ раннего 
выявления онкологических заболеваний;



Решение задачи по сокращению уровня 
смертности населения, прежде всего граждан 
трудоспособного возраста, включает в себя:

• сокращение уровня смертности от 
ВИЧ/СПИДа и туберкулеза за счет 
совершенствования программ 
профилактики и лечения этих заболеваний, 
а также за счет применения новых 
инновационных технологий лечения;

• внедрение специальных программ для 
населения старших возрастных групп;

• повышение доступности медицинской 
помощи для жителей сельской местности и 
отдаленных районов.



Решение задач по сокращению уровня материнской и 
младенческой смертности, укреплению репродуктивного 

здоровья населения, здоровья детей и подростков включает в 
себя:

• повышение доступности и качества оказания 
бесплатной медицинской помощи женщинам в 
период беременности и родов, их 
новорожденным детям за счет развития 
семейно ориентированных перинатальных 
технологий, снижающих риск неблагоприятного 
исхода беременности и родов, укрепления 
материально-технического и кадрового 
обеспечения службы материнства и детства в 
соответствии со стандартами оснащения 
родовспомогательных учреждений, развития 
высокотехнологичной медицинской помощи 
женщинам в период беременности и родов и 
новорожденным детям;



Решение задач по сокращению уровня материнской и 
младенческой смертности, укреплению репродуктивного 

здоровья населения, здоровья детей и подростков включает в 
себя:

• обеспечение доступности и повышение 
качества медицинской помощи по 
восстановлению репродуктивного 
здоровья, в том числе вспомогательных 
репродуктивных технологий, снижение 
доли рабочих мест с тяжелыми, 
вредными и опасными условиями труда 
в целях сохранения репродуктивного 
здоровья;



Решение задач по сокращению уровня материнской и 
младенческой смертности, укреплению 

репродуктивного здоровья населения, здоровья 
детей и подростков включает в себя:

• проведение профилактических 
мероприятий в целях раннего выявления 
нарушений состояния здоровья детей и 
подростков, обеспечение доступности 
первичной медико-санитарной, 
специализированной, в том числе 
высокотехнологичной, медицинской 
помощи детям, совершенствование 
системы оказания реабилитационной 
помощи детям и подросткам, 
восстановительной медицины, усиление 
профилактической работы по 
предупреждению алкоголизма, наркомании, 
табакокурения, нежелательной 
беременности;



Решение задач по сокращению уровня материнской и 
младенческой смертности, укреплению 

репродуктивного здоровья населения, здоровья 
детей и подростков включает в себя:

• развитие системы оказания медицинской 
помощи детям и подросткам в 
образовательных учреждениях, 
организация качественного горячего 
питания школьников и учащихся 
учреждений начального 
профессионального образования, в том 
числе бесплатного питания для детей из 
малообеспеченных семей, обязательность 
занятий физической культурой во всех 
типах образовательных учреждений.



Решение задач по укреплению здоровья населения, 
существенному снижению уровня социально значимых 

заболеваний, созданию условий и формированию мотивации 
для ведения здорового образа жизни включает в себя:

• формирование у различных групп населения, 
особенно у подрастающего поколения, 
мотивации для ведения здорового образа 
жизни путем повышения информированности 
граждан через средства массовой информации 
о влиянии на здоровье негативных факторов и 
возможности их предупреждения, привлечения 
к занятиям физической культурой, туризмом и 
спортом, организации отдыха и досуга 
независимо от места жительства, а также 
разработку механизмов поддержки 
общественных инициатив, направленных на 
укрепление здоровья населения;



Решение задач по укреплению здоровья населения, 
существенному снижению уровня социально значимых 

заболеваний, созданию условий и формированию мотивации 
для ведения здорового образа жизни включает в себя:

• разработку мер, направленных на снижение 
количества потребляемого алкоголя, 
регулирование производства, продажи и 
потребления алкогольной продукции, 
осуществление в образовательных 
учреждениях профилактических программ, 
направленных на недопущение потребления 
алкоголя и табачных изделий детьми и 
подростками;

• создание эффективной системы профилактики 
социально значимых заболеваний, 
предупреждения факторов их развития;



Решение задач по укреплению здоровья населения, 
существенному снижению уровня социально значимых 

заболеваний, созданию условий и формированию мотивации 
для ведения здорового образа жизни включает в себя:

• обеспечение безбарьерной среды обитания для лиц 
с ограниченными возможностями, развитие 
реабилитационной индустрии, направленной на 
обеспечение максимальной социализации 
инвалидов;

• внедрение комплексных оздоровительных и 
реабилитационных программ по сокращению сроков 
восстановления здоровья после перенесенных 
заболеваний и травм, развитие услуг, 
предоставляемых санаторно-курортными 
организациями и оздоровительными учреждениями;

• разработку мер, направленных на сохранение 
здоровья и продление трудоспособного периода 
жизни пожилых людей, развитие геронтологической 
помощи.



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• усиление государственной поддержки семей, 
имеющих детей, включая поддержку семьи в 
воспитании детей, для чего необходимо:

• развивать систему предоставления пособий в связи 
с рождением и воспитанием детей (включая 
регулярные пересмотр и индексацию их размеров с 
учетом инфляции);

• усилить стимулирующую роль дополнительных мер 
государственной поддержки семей, имеющих детей, 
в форме предоставления материнского (семейного) 
капитала, расширяя в связи с этим рынок 
образовательных услуг для детей и масштабы 
строительства доступного жилья для семей с 
детьми;



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• создать механизмы оказания дополнительной 
поддержки неполных семей с детьми и 
многодетных семей с низкими доходами, семей, 
принимающих на воспитание детей, 
оставшихся без попечения родителей, а также 
семей, имеющих детей-инвалидов, включая 
изменение размеров налоговых вычетов для 
работающих родителей в зависимости от 
дохода семьи и количества детей, 
формирование государственного заказа на 
оказание организациями различной 
организационно-правовой формы социальных 
услуг семьям с детьми;



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• обеспечить потребность семей в услугах 
дошкольного образования на основе развития всех 
форм дошкольных образовательных организаций 
(государственных, частных), повышения 
доступности и качества их услуг, в том числе на 
основе принятия стандартов оказываемых услуг, 
стимулирования развития гибких форм 
предоставления услуг по уходу и воспитанию детей 
в зависимости от их возраста;

• создать в городах и сельской местности среду 
обитания, благоприятную для семей с детьми, 
включая установление соответствующих 
требований к градостроительным решениям, а 
также к социальной и транспортной 
инфраструктуре;



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• создание условий для повышения 
доступности жилья для семей с детьми, в 
первую очередь для молодых семей с 
детьми, за счет:

• развития ипотечного кредитования, 
внедрения новых кредитных инструментов, 
расширения строительства доступного 
жилья, отвечающего потребностям семей, с 
одновременным строительством объектов 
социальной инфраструктуры, необходимых 
семьям с детьми;



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• реализации региональных программ обеспечения 
жильем молодых семей, разработки системы 
дополнительных мер, направленных на 
обеспечение жильем малоимущих граждан с 
детьми, нуждающихся в жилых помещениях, 
включая меры по расселению семей с детьми из 
неприспособленных и ветхих жилых помещений, 
первоочередному предоставлению жилья детям, 
оставшимся без попечения родителей, по окончании 
их пребывания в образовательных и иных 
учреждениях, в семьях опекунов (попечителей), 
приемных семьях, а также по окончании службы в 
Вооруженных Силах Российской Федерации;



Решение задачи по повышению уровня 
рождаемости включает в себя:

• развития системы адресной помощи при оплате 
жилищно-коммунальных услуг в зависимости от 
состава и материального положения семьи;

• реализацию комплекса мер по содействию 
занятости женщин, имеющих малолетних детей, в 
целях обеспечения совмещения родительских и 
семейных обязанностей с профессиональной 
деятельностью, в том числе:

• создание для женщин, выходящих из отпуска по 
уходу за ребенком, условий, способствующих их 
возвращению к трудовой деятельности, 
организацию системы повышения их квалификации 
и переобучения профессиям, востребованным на 
рынке труда;



Решение задачи по повышению 
уровня рождаемости включает в себя:

• расширение использования гибких форм 
занятости (в том числе надомный труд, 
частичная занятость), позволяющих 
совмещать работу с выполнением 
семейных обязанностей;

• разработку специальных программ, 
позволяющих женщинам получить новые 
профессии в случае их перевода 
(высвобождения) с рабочих мест с 
вредными и тяжелыми условиями труда на 
новые рабочие места.



Решение задач по укреплению института семьи, 
возрождению и сохранению духовно-нравственных 
традиций семейных отношений включает в себя:

• Решение задач по укреплению института 
семьи, возрождению и сохранению духовно-
нравственных традиций семейных отношений 
включает в себя:

• развитие системы консультативной и 
психологической поддержки семьи в целях 
создания благоприятного внутрисемейного 
климата, профилактики семейного 
неблагополучия, социальной реабилитации 
семей и детей, находящихся в трудной 
жизненной ситуации, подготовки и 
комплексного сопровождения семей, 
принимающих на воспитание детей, 
оставшихся без попечения родителей;



Решение задач по укреплению института семьи, 
возрождению и сохранению духовно-нравственных 
традиций семейных отношений включает в себя:

• пропаганду ценностей семьи, имеющей нескольких детей, 
а также различных форм семейного устройства детей, 
оставшихся без попечения родителей, в целях 
формирования в обществе позитивного образа семьи со 
стабильным зарегистрированным браком супругов, 
имеющих нескольких детей или принимающих на 
воспитание детей, оставшихся без попечения родителей;

• реализацию комплекса мер по дальнейшему снижению 
числа преждевременного прерывания беременности 
(абортов);

• повышение обязательств родителей по обеспечению 
надлежащего уровня жизни и развития ребенка;

•  



Решение задач по укреплению института семьи, 
возрождению и сохранению духовно-нравственных 
традиций семейных отношений включает в себя:

• создание специализированной системы 
защиты прав детей, включая дальнейшее 
развитие института уполномоченных по 
правам ребенка в субъектах Российской 
Федерации, внедрение в работу органов 
исполнительной власти и судебных органов 
современных технологий профилактики 
правонарушений, защиты прав детей, 
социальной реабилитации и последующей 
интеграции в общество 
несовершеннолетних правонарушителей и 
детей, оказавшихся в трудной жизненной 
ситуации.



Решение задачи по привлечению мигрантов в 
соответствии с потребностями демографического и 
социально-экономического развития включает в 

себя:

• содействие добровольному переселению 
соотечественников, проживающих за рубежом, на 
постоянное место жительства в Российскую Федерацию, а 
также стимулирование возвращения в Российскую 
Федерацию эмигрантов;

• привлечение квалифицированных иностранных 
специалистов, в том числе выпускников российских 
высших учебных заведений, на постоянное место 
жительства в Российскую Федерацию, привлечение 
молодежи из иностранных государств (прежде всего из 
государств - участников Содружества Независимых 
Государств, Латвийской Республики, Литовской 
Республики и Эстонской Республики) для обучения и 
стажировки в Российской Федерации с возможным 
предоставлением преимуществ в получении российского 
гражданства по окончании учебы;



Решение задачи по привлечению мигрантов в 
соответствии с потребностями демографического и 
социально-экономического развития включает в 

себя:

• совершенствование миграционного 
законодательства Российской Федерации;

• разработку социально-экономических мер 
по повышению миграционной 
привлекательности территорий, из которых 
происходит отток населения и которые 
имеют приоритетное значение для 
национальных интересов, разработку и 
внедрение федеральных и региональных 
программ, направленных 



Решение задачи по привлечению мигрантов в 
соответствии с потребностями демографического и 
социально-экономического развития включает в 

себя:
• на создание благоприятных условий для 
адаптации иммигрантов к новым условиям и 
интеграции их в российское общество на 
основе уважения к российской культуре, 
религии, обычаям, традициям и жизненному 
укладу россиян;

• создание условий для интеграции иммигрантов 
в российское общество и развития терпимости 
в отношениях между местным населением и 
выходцами из других стран в целях 
предотвращения этноконфессиональных 
конфликтов.

•  



• Благодарю за внимание


