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• Здравоохранение является той частью 
социальной сферы, от состояния и 
развития которой зависят здоровье 
населения и его работоспособность, 
решение демографических и других 
социальных проблем, сохранение и 
укрепление экономического потенциала и 
экономической безопасности страны. 
Общее управление этой сферой 
осуществляет Министерство 
здравоохранения и социального развития 
Российской Федерации.



• Направления реформирования здравоохранения:
• децентрализация управления;
• муниципализация основной производственной базы 
отрасли;

• открытость информации о состоянии здоровья 
населения;

• отказ от жесткой регламентации деятельности лечебных 
учреждений;

• создание рынка медицинских услуг;
• введение многоканальности финансирования;
• финансирование основной массы лечебных учреждений в 
соответствии с объемом и качеством медицинских услуг;

• внедрение социальных и экономических стимулов для 
производителей и потребителей медицинских услуг;

• государственное финансирование наиболее 
приоритетных научных разработок в области медицины 
на конкурсной основе;

• соблюдение конституционных гарантий по оказанию 
медицинской помощи и созданию благоприятных 
санитарно-эпидимиологических условий 
жизнедеятельности населения.



• Система общественного здравоохранения – это 
целостная, упорядоченная совокупность 
здравоохранительных функций социальных институтов, 
отношений и процессов, а также принципов и механизмов, 
обеспечивающих целенаправленную деятельность 
государства, гражданского общества и личности по 
удовлетворению потребностей людей в полноценной 
жизни и устойчивом здоровье, в соответствии с 
принятыми в данном обществе политическими, 
социальными, идеологическими, юридическими, 
культурными нормами и историческими традициями с 
учетом материальных, производственных, сырьевых, 
финансовых, научных, технологических, инновационных, 
профессионально-кадровых, административных ресурсов 
и возможностей страны и мирового сообщества.



• модернизация системы 
здравоохранения  представляет сложный процесс, в 
котором преломляются институциональные и 
экономические изменения, а также трансформация 
отношений между социальными институтами и 
индивидами.



    здравоохранение является 
одной из подсистем управления 
социумом, которая занимается 
тем, чтобы здоровье граждан 
достигалось правильным 
образом жизни и 
соответствующими условиями. 
Для большей части населения 
страны ситуация в сфере 
здравоохранения 
представляется весьма 
проблематичной и требующей 
модернизации сложившейся 
системы.



• реформирование здравоохранения связано с 
децентрализацией управления этой системы, 
многоканальностью ее финансирования, 
демонополизацией лечебно-профилактических 
учреждений, освоением рыночных механизмов, 
введением медицинского страхования.



        Основными принципами реформирования 
здравоохранения должны стать:

• соответствие организационно-правовых и экономических 
преобразований в отрасли необходимому уровню здоровья 
населения, с одной стороны, и социально - экономическим 
преобразованиям, происходящим в стране, и ресурсным 
возможностям государства, с другой;

• системность и сбалансированность, эволюционный характер 
изменений и их этапность, необходимый темп 
реформирования;

• вовлеченность в процесс реформирования работников 
системы здравоохранения, ассоциаций специалистов и 
граждан; 

• применение мирового и отечественного опыта развития 
здравоохранения, учет потребностей общества, традиций, 
обычаев народов России; 

• определение приоритетов и соблюдение баланса частных и 
публичных интересов в сфере здоровья (для государства - 
интересов, связанных с общественным здоровьем, а для 
человека - с личным здоровьем), возможности современных 
медицинских технологий.



• Изменение системы подготовки кадров должно 
включать: обучение вопросам экономики 
здравоохранения и стандартизации, подготовку новых 
учебников по клиническим специальностям для 
медицинских высших учебных заведений, основанных 
на доказательной медицине и, включающих обучение 
по стандартизации в здравоохранении.



Можно ожидать следующие последствия 
предлагаемых мер:

• для населения - повышение доступности и качества 
медицинской помощи, повышение ответственности 
граждан за состояние здоровья, формирование 
навыков рационального поведения на рынке 
медицинских услуг;

• для медицинских работников - возможность 
легально получать достойную заработную плату в 
соответствие с объемом и качеством оказываемых 
услуг;

• для государства - сохранение и укрепление 
здоровья граждан.



• Человек, а не медицинское учреждение, 
должен стать центральной фигурой в системе 
правоотношений по поводу получения 
медицинской помощи. При этом у него 
необходимо сформировать понимание 
здоровья, как блага, общественно и 
государственно-значимого, и осознанную 
потребность в получении им медицинской 
помощи, обусловленную информированностью 
о показателях заболеваемости, смертности, 
инвалидности, реальных возможностях 
здравоохранения и медицинской науки.



• Медицинские услуги должны 
предоставляться тем медицинским 
учреждением, которое выбрал человек, 
деньги должны следовать за пациентом, 
при этом необходимо исключить 
многократное прикрепление граждан к 
различным медицинским учреждениям.

• Правила доступа медицинских 
организаций, в том числе ведомственных и 
частных, к работе в системе страхования 
должны быть просты и прозрачны, 
стимулируя конкуренцию между ними 
организаций.



• Первичная медико-санитарная 
помощь

• Наиболее востребованный вид медицинской помощи — 
амбулаторно-поликлиническая помощь.

• С 2009 года в системе первичной медико-санитарной помощи 
появился ещё один элемент - центры здоровья.



• Специализированная помощь
• фтизиатрическая служба (противотуберкулезные 
диспансеры, туберкулезные больницы и 
санатории)

• дерматовенерологическая служба (кожно-
венерологические диспансеры)

• наркологическая служба (наркологические 
диспансеры)

• психиатрическая служба (психоневрологичекие 
учреждения).



• Медицинская 
помощь детям

• Медицинская помощь 
детям оказывается в 
детских поликлиниках 
и детских 
консультациях 
центральных 
районных и городских 
больницах.



• Высокотехнологичная помощь
• Высокотехнологичная медицинская помощь – это 
медицинская помощь, выполняемая с использованием 
сложных и уникальных медицинских технологий, 
основанных на современных достижениях науки и 
техники, высококвалифицированными медицинскими 
кадрами.

• Это, в первую очередь, операции на открытом сердце, 
трансплантация сердца, печени, почек, 
нейрохирургические вмешательства при опухолях 
головного мозга, лечение наследственных и системных 
заболеваний, лейкозов, тяжелых форм эндокринной 
патологии, хирургические вмешательства высокой 
степени сложности.

• Перечень видов высокотехнологичной медицинской 
помощи утверждается приказом Минздрава России.








