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ПОЛИТИКА И СТРАТЕГИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ В XXI ВЕКЕ 

Н.К. Касиев, КРСУ 

Реформа в стране в рамках государственной программь «Здоровая 

нация», которая подробно изложена в материалах Минздраве КР и отражена 

в Правительственных документах, заложила основные положения и 

определила стратегические цели развита? здравоохранения Кыргызстана. 

Важным фактором явились реализации национальной программы 

реформирования здравоохранения «Манас» 

национальных программ «Туберкулез 1,2» , « Иммунопрофилактика 1,2» , 

«Родовспоможение 1,2» и ряд вертикальных программ. 

Благодаря новому механизму финансирования и создания Фонда 

обязательного медицинского страхования (1997 г.) достигнуты новые 

оптимальные подходы к формированию бюджета и финансирования 

здравоохранения. Сегодня, имея опыт государственной системы 

здравоохранения в последующем названная как «Кыргызская модель» 

здравоохранения, в условиях перехода к рыночным отношениям можно 

определенно сказать как оптимистичная модель здравоохранения в 

интеграции государства и общества в решении поставленных вопросов в 

медицине. «Кыргызская модель» здравоохранения была направлена на 

достижение основных политических целей: улучшение здоровья 

населения, справедливость, эффективное использование ресурсов и 

высококачественной медицинской помощи. 

Исследователями отчетливо прогнозируется медицина в 21 веке. 

Завершился практически всемирный глобальный проект «Геном Человека», 

с участием ведущих ученых мира. Около 80 тыс. генов человека определяет 

наследственные болезни, ученые прогнозируют полное изменение наших 

представлений о течении и профилактики многих болезней, увеличение 

продолжительности жизни. Будет создано полное генетическое 

тестирование, генная терапия по 25 наследственным заболеваниям. В 

ближайшие годы появятся лекарства от диабета, гипертонии, новые методы 

лечения онкологических больных, диагностики психических заболеваний, 

разработанные на основе генной информации. В будущем предполагается, 

все общепринятые меры здравоохранения будут основаны на геномике, 

произойдет замена лекарств естественными соединениями — продукцией 

генов. Средняя продолжительность жизни человека достигнет 90 лет. 

Но с учетом перспективы будущего, необходимо решить насущные 

проблемы сегодняшнего. 

Стратегической целью здравоохранения является достижение 

реальных позитивных сдвигов в показателях личного и общественного 

здоровья населения, сокращение прямых и косвенных потерь общества от 

болезней и преждевременной смерти граждан. Новая система 

здравоохранения должна оставаться частью государственной политики. 

Несмотря на соотношение государственного и частного сектора, она должна 

проводить единую политику охраны здоровья населения. На основе науки и 

передовой технологии развития клинической медицины. Приоритетным в 

политике государства должна быть профилактика 

болезней, укрепление здоровья через государственное влияние на создание 

благоприятной экологической и социальной среды. 

Реализация здравоохранительных программ должна проводиться по 

межсекторальным обязательствам. Государство создает политику 

реализации государственных гарантий, оказаний объема медицинской 

помощи населению гарантирующее Конституцией КР. Граждане должны 



2 

 

принять ответственность за болезни на себя, связанные с нездоровым 

образом жизни и их последствиями. Здравоохранение должно 

рассматриваться как центр инвестиций в человеческое развитие. 

Целями новой стратегии является: 
* разработка и осуществление комплекса мер государственной медико-

социальной и правовой политики в области повышение потенциала 

здоровья как основного богатства народа; 

* создание благоприятной окружающей среды обитания людей; 

* усиление мер ответственности за укрепление здоровья, как на 

индивидуальном, так и на национальном, региональном и местном 

уровнях; 

® развитие и совершенствование индивидуальных навыков и способностей 

граждан к здоровому образу жизни; 

« ориентация здравоохранения на внедрение современных технологий, с 

акцентом на ресурсосберегающие, экономически эффективные 

технологии, усиливающие доступность и охват населения медицинской 

помощью. 

Для достижения этих целей необходимо настойчиво добиваться 

создания современной высокотехнологичной системы общественного 

здравоохранения, обеспечивающей доступность к качественной и 

эффективной медико-социальной помощи населению при одновременном 

расширении возможностей получения гражданами на платной основе новых 

и дополнительных видов медицинских, сервисных услуг и товаров 

медицинского назначения. 

В основу реформирования и развития здравоохранения в 21 веке 

должны быть положены следующие принципы: 

* всеобщность, социальная справедливость и доступность медицинской и 

фармацевтической помощи населению вне зависимости от социального 

статуса граждан, уровней их доходов и места жительства; 

® усиление ответственности представленных и исполнительных органов 

всех уровней за реализацию государственной политики в области 

здравоохранения; 

• многоканальное финансирование и бюджетно-страховая модель 

развития здравоохранения; 

• ответственность каждого гражданина за сохранение и укрепление 

своего здоровья; 

•  сочетание медицинской, социальной иэкономической эффективности здравоохранительной деятельности; 

• профилактическая направленность здравоохранения; 

• единство медицинской науки и практики; 

» межсекторальное взаимодействие в системе охраны здоровья населения. 

Для реализации поставленных целей необходимо сосредоточить 

усилия и ресурсы всех участников системы здравоохранения на 

осуществление следующих программных задач: 

•  обеспечение адекватности финансирования субъектов 

здравоохранения государственным гарантиям в сфере здравоохранения; 

•  повышение эффективности использования ресурсов 

здравоохранения, получение максимального медицинского, 

социального, экономического эффекта за единицу затрат; 

® организация эффективного государственного санитарно- 

эпидемиологического надзора, мониторинга здоровья людей и среды 

обитания человека; 

• сокращение сроков восстановления утраченного здоровья населения 

путем использования в медицинской практике эффективных методов 

профилактики, диагностики и лечения заболеваний, прогрессивных 
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медико-производственных, информационных и организационных 

технологий; 

» совершенствование нормативно-правового регулирования в системе 

здравоохранения; 

® реформирование финансово-хозяйственных механизмов медико 

производственной деятельности; 

» разработка национальной и региональной программ разгосударствления и 

приватизации объектов здравоохранения; 

• развитие и государственная поддержка негосударственного сектора 

здравоохранения; 

• совершенствование механизмов государственного регулирования рынка 

медицинских услуг и товаров медицинского назначения; 

• создание системы гарантий качества медико-фармацевтической помощи 

и сопутствующих ей услуг, работ, товаров; 

• определение направлений и выбор средств общественно воздействия на 

эффективность лечебно-профилактических реабилитационных 

процессов: 

• активизация участия профессиональных медицинских фармацевтических 

ассоциаций в реализации государствен» политики в области 

здравоохранения; 

* активизация участия населения в решении вопрос здравоохранения; 

• подготовка профессионально грамотных медицинских кадр< 

переподготовка с учетом тенденций развития мировой медицинск науки 

и практики; 

* повышение уровня квалификации и степени социальн защищенности 

работников здравоохранения; 

* создание системы мониторинга за реализацией Государственн 

Программы «Здоровье народа» . 

Для решения этих задач нужно не только разработать и приня 

соответствующую Государственную Программу, но и обеспечить 

реализацию адекватными ресурсами, а также установить постоянн: 

мониторинг ее выполнения. 

В условиях, когда на нужды здравоохранения затрачивает 

минимальный процент от ВВП, стране необходимо, по меньшей ме] 

повысить ресурсное обеспечение здравоохранения, привлекая ь средства 

республиканского, региональных (местных) бюджетов, таи внебюджетные 

фонды, формируемые за счет отчислений вс хозяйствующих субъектов и 

всего населения страны. 

Гарантией этому являются стабилизационные процессы 

макроэкономике страны, ускоренное развитие среднего и малс бизнеса, 

формирование устойчивой жизненной позиции у большинст населения. 

Изменение социально-экономической средь: требует постоянж 

совершенствования нормативно-правовой базы, с целью создаг кодекса 

законов здравоохранения, которая будет обеспечив; правовую защиту 

проводимых в здравоохранении реформ, введет принципов справедливости 

и правового регулирования вопрос здравоохранения. Совершенствование 

здравоохранения страны < обеспечения финансовой стабильности 

немыслимо. 

Стратегическая задача в финансовой политике государст должна 

быть направлена на обеспечение устойчивого развит здравоохранения. 

Стратегия обеспечения дальнейшего развит приоритетных направлений 

медицины должна быть направлена на:
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1.  создание эффективной и устойчиво развивающейся системы ПМСП, обеспечивающей справедливые и 

равноправные возможности для сохранения и укрепления здоровья; 

2.  создание эффективно действующей системы здравоохранения, обеспечивающей улучшения состояния 

здоровья матери и ребенка, снижение материнской и детской смертности путем обеспечения соблюдения 

репродуктивных прав и прав ребенка, включая планирование семьи, перинатального, родового и 

постнатального ухода за матерью и ребенком, а также доступа к достижению и сохранению оптимального 

уровня здоровья детей и подростков; 

3. совершенствование политики формирования здорового образа жизни и укрепления здоровья населения; 

4. создание эффективно действующей системы социальных и трудовых отношений в здравоохранении, 

обеспечивающей рациональное использование трудовых ресурсов, материальные и моральные стимулы 

труда медицинского персонала в достижении высоких показателей, восстановление престижа и 

привлекательности профессии, общественного статуса медицинского работника; 

5. усиление уровня подготовки медицинских кадров, создание системы медицинского образования, 

основанного на принципах доступности, диверсификации, непрерывности образовательного процесса с 

преемственностью его ступеней; 

6. совершенствование и развитие приоритетных направлений фундаментальных и прикладных исследований в 

области охраны общественного здоровья и актуальных организационных проблем практического 

здравоохранения, а также разработка и внедрение высокоэффективных ресурсосберегающих технологий 

диагностики, лечения и профилактики заболеваний; 

7. стратегические задачи должны включать также следующие обязательные аспекты; наличие динамически 

развивающейся организационно-правовой базы; степень экономического стимулирования доступности, 

объема и качества медико- санитарной помощи на всех уровнях, новые технологии в медицине и стандарты; 

8. обеспечение доступности для населения эффективных, качественных и безопасных лекарственных средств, 

их рациональное назначение и правильное использование; 

9. обеспечить санитарно-эпидемиологическое благополучие населения как обязательное условие охраны 

здоровья народа; 

10. содействие демократизации системы отечественно 

здравоохранения, повышение роли и ответственное 

общественных объединений и неправительственных организаций сфере охраны здоровья. 
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