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В статье раскрываются актуальные вопро¬
сы реформирования системы здравоохра¬
нения как на федеральном уровне, так и на 
региональном, предлагаются пути решения 
проблем в данной сфере. Дается характери¬
стика правовых основ деятельности систе¬
мы здравоохранения в Российской Федера¬
ции в целях обеспечения конституционного 
права граждан на охрану здоровья и доступ¬
ную медицинскую помощь. В статье также 
отмечен факт, что Россия может сохранить 

способность активно действовать в услови¬
ях сегодняшней международной обстановки 
и адекватно отвечать на потребности в здо¬
ровье своего населения только при условии 
определения целей, которые ставятся перед 
здравоохранением. 
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Здравоохранение является важной от¬
раслью для безопасного и успешного раз¬
вития всех стран и всех территорий. На се¬
годняшний день система здравоохранения 
Российской Федерации проходит процесс 
модернизации. Кроме того, разработка и 
функционирование территориальных (ре¬
гиональных и муниципальных) структур 
здравоохранения также характеризуются 
элементами кризиса, в том числе и слабой 
правовой урегулированностью, несмотря на, 
казалось бы, многочисленный объём норма­
тивных актов, исходящих от как федераль­
ных органов власти, так и от органов власти 
субъектов Российской Федерации. 

Реформа здравоохранения, проведение 
которой продолжится и в 2016 году, будет 

одним из самых значимых социальных во¬
просов для будущего нации. Здравоохране¬
ние - одна из основ, на которых держится 
система социального обеспечения, и на все 
изменения в данной сфере общество реаги¬
рует крайне остро, особенно после того, как 
по России прокатилась целая волна проте¬
стов - на них вышли работники медицинской 
сферы с требованием не реформировать от¬
расль и не урезать финансирование. 2016 г. 
считают решающим в данном вопросе. 
Именно в этом году будут расставлены ак­
центы и станет ясно, какими же медицин¬
скими услугами и на каких условиях сможет 
пользоваться простой россиянин. 

По мнению Всемирной организации здра­
воохранения, эффективность деятельности 
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системы здравоохранения оценивается по 
следующим критериям: 

1) по состоянию здоровья населения: рож­
даемость, инвалидность, смертность, про¬
должительность жизни и др.; 

2) образ жизни населения: распростра¬
ненность ожирения, наркомании, алкоголиз­
ма, табакокурения и др.; 

3) удовлетворение обоснованных и не¬
обходимых нужд населения: конфиденци¬
альность, самостоятельность в принятии 
решения, ориентированность на пациента 
(чистота в медицинских организациях, пита­
ние больных, отношение и внимательность 
медицинского персонала, социальная под¬
держка и др.; 

4) доступность медицинской помощи и 
лекарственного обеспечения (оплата осно¬
вана на реальных доходах населения, а не 
на рисках), справедливость в оплате меди¬
цинской помощи и др. 

Развитие отечественной системы здра¬
воохранения на современном этапе под¬
тверждается прежде всего ее реформи¬
рованием, движущим фактором которого 
является обширный комплекс проблем си¬
стемы здравоохранения, и главной из них 
является низкая социально-экономическая 
эффективность ее деятельности. 

В процессе проводимой реформы россий¬
ская система здравоохранения переживает 
многочисленные организационно-правовые 
и другие значительные преобразования: со¬
здана обширная законодательная база для 
реформирования здравоохранения, которая 
направлена на децентрализацию системы 
медицинского обслуживания населения и 
управления здравоохранением со стороны 
государства; происходит реализация систе¬
мы обязательного медицинского страхова¬
ния; в значительной степени развивается 
частный сектор здравоохранения; проводит¬
ся структурное изменение отрасли. 

На наш взгляд, проблемы, имеющиеся 
в отрасли здравоохранения, должны быть 
урегулированы органами управления, име¬
ющимися в государстве. Долгое время в 
России не были установлены главные цели 
в области здравоохранения, произошло раз¬
рушение системы профилактической меди¬
цины, а наиболее необходимые преобразо¬
вания в данной отрасли осуществляются без 
консультаций со специалистами. 

Система здравоохранения в Российской 
Федерации основывается на основании 
ряда законодательных актов, призванных 
обеспечить ее целостность, комплексность и 
качество стандартов оказания медицинской 
помощи [4]. 

На приеме у своего врача в поликлини¬
ке мы видим иное представление о работе 
всей системы охраны здоровья населения 
в стране, а гражданам необходимо знать и 
понимать, каковы основные требования го¬
сударства на самом деле и в чем могут быть 
их нарушения. 

Лишь только правовая информирован¬
ность населения и знание собственных прав 
обеспечит возможность добиться реализа¬
ции своих законных ожиданий и требований. 

Высшие органы исполнительной и пред¬
ставительной власти Российской Федерации 
определяют главные приоритеты государ¬
ственной политики в области охраны здоро¬
вья населения страны, принимают законы 
и утверждают федеральные программы по 
данным направлениям; утверждают феде¬
ральный бюджет на последующие годы, в 
том числе в части расходов на здравоохра¬
нение, и контролируют его неукоснительное 
исполнение. 

Президент Российской Федерации осу¬
ществляет руководство и контролирует ре¬
ализацию федеральной государственной 
политики в области охраны здоровья на¬
селения страны, не реже одного раза в год 
представляет высшим органам исполнитель¬
ной и представительной власти Российской 
Федерации доклад о государственной поли¬
тике в данной области и непосредственно о 
состоянии здоровья населения Российской 
Федерации. 

Правительство Российской Федера¬
ции производит разработку, осуществляет 
утверждение и производит финансирование 
федеральных программ по развитию рос¬
сийского здравоохранения; в необходимых 
пределах, предусмотренных законодатель­
ством, координирует деятельность органов 
государственного управления, а также пред­
приятий, учреждений и организаций неза¬
висимо от формы собственности в области 
охраны здоровья населения. 

Главным результатом усилий действий 
государственных органов исполнительной 
власти на всех уровнях является реальное 
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влияние на здоровье россиян и исполнение 
главных целевых показателей в сфере охра¬
ны здоровья граждан [3]. 

Здравоохранение в любом государстве 
играет важную роль, так как определяет 
главное направление оздоровления, сохра­
нения, и, конечно же, увеличения потенциа¬
ла его главного ресурса - населения. 

В настоящее время система здравоохра¬
нения является обязательной и неотъем¬
лемой частью социально-экономической 
политики государства. Согласно статье 41 
Конституции РФ, медицинская помощь явля¬
ется бесплатной для населения [1]. 

В связи с вышеизложенным становится 
актуальной проблема установления источ¬
ников и размеров выделения денежных 
средств на систему здравоохранения. Этих 
средств должно быть достаточно не только 
для поддержания функционирования сфе¬
ры здравоохранения, но и её дальнейшего 
развития. Отсутствие необходимых средств 
бюджетов публично-правовых образова¬
ний, системы обязательного медицинского 
страхования неизбежно приводит к росту 
частных расходов на здравоохранение, а в 
неблагоприятных экономических условиях 
(в период экономических санкций) стимули¬
рует рост теневой экономики в этом секторе. 

По мнению некоторых экспертов, в сфере 
здравоохранения наибольший удар может 
ждать российское здравоохранение как раз 
в 2016-м. В этом году вливания в медицин¬
скую сферу будут только сокращаться. Свои 
доли урежут и бюджет (на 28,9 млрд руб.), 
и ФФОМС. Причем Фонд недофинансиру¬
ет здравоохранение на огромную сумму -
329 млрд руб. Ситуация усугубляется ин¬
фляцией. Все эти факторы в сумме приведут 
к тому, что медики смогут получить зарплату 
не намного выше той, какую получают сей¬
час. Однако средств на повышение качества 
услуг, улучшение материально-технической 
базы и обеспечение лекарствами уже не хва¬
тит. А ведь все эти шаги были направлены на 
то, чтобы снизить долю бюджетных влива¬
ний в медицину и сделать отрасль инвести¬
ционно привлекательной - то есть развивать 
сотрудничество государства и бизнеса. 

Кроме того, увеличение расходов уже в 
2017 г. связано с повышением расходов на 
поднятие на высший уровень качества и до¬
ступности медицинской помощи для насе-

ления за счет необходимого строительства 
новых и окончания ранее начатых объектов 
здравоохранения. 

Перед системами здравоохранения всех 
государств стоят сложные проблемы. Не¬
которые страны (в том числе и Россия) вы¬
нуждены осуществлять борьбу с кризисом 
системы здравоохранения. Причем данная 
борьба заключается в демографических, со­
циально-экономических, культурных процес­
сах и является их общим следствием. 

Это можно объяснить сложной экономи¬
ческой ситуацией в нашей стране, сложив¬
шейся в результате входа в состав России 
новых территорий - Крыма и Севастополя. 
Процедура присоединения данных террито¬
рий потребует дополнительных расходов в 
государственном бюджете. Однако в связи 
со сложившимися трудностями здравоохра¬
нение, несмотря на проблему нехватки ас­
сигнований, все же остается в числе прио¬
ритетных направлений для государства. Это 
обусловлено тем, что развитие и процвета¬
ние любой страны тесно связано с уровнем 
и качеством предоставляемых населению 
медицинских услуг. 

Необходимо отметить, что в сравнении 
с другими государствами расходы на здра¬
воохранение в РФ катастрофически малы 
(3,6 %). Как это ни печально, Россия тратит 
на финансирование данной сферы вдвое 
меньше стран «большой семерки»: США, 
Франции, Великобритании, Канады, Япо­
нии - 7,1-7,9 % ВВП. Она отстает даже от 
некоторых развивающихся стран: в Болга¬
рии, Польше, Эстонии и Венгрии власти по 
данному направлению расходуют 4,2-4,9 % 
ВВП. Кроме того, России так и не удалось 
увеличить финансирование здравоохране¬
ния до минимальных стандартов Всемирной 
организации здравоохранения - 5,5-6 % 
ВВП. По оценке ВОЗ, Россия сегодня по 
финансированию здравоохранения стоит 
на 70-м месте в мире, а по эффективности 
здравоохранения - на 130-м. 

Для выхода из этого тяжелейшего кризиса 
нужен целый комплекс серьезных мер, вклю¬
чающий разработку концепции долгосрочно¬
го развития отечественного здравоохране¬
ния и полноценной правовой базы, создание 
единой системы стандартов оказания меди¬
цинских услуг и лекарственной помощи. 

На сегодняшний момент нужен переход от 
скорейшего «реформирования» к постепен-
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ному и планомерному развитию всей систе¬
мы медицинской помощи в стране с выделе¬
нием наиболее приоритетных направлений, 
в которые и надо вкладывать основные фи¬
нансовые ресурсы. 

Одним из способов восстановления пра¬
вового воздействия и на федеральную си¬
стему здравоохранения, и на её террито­
риальные структуры, чтобы создать чёткую 
административную иерархию, являются, на 
наш взгляд, изменения в отношениях между 
компетенциями государства и муниципаль¬
ных образований. В законодательстве закре¬
плены основания, по которым всем учрежде¬
ниям здравоохранения вне зависимости от 
форм собственности может быть разрешено 
или запрещено предоставлять платные ме¬
дицинские услуги. Проблема здесь заключа¬
ется в необходимости примирить интересы 
государственных и частных структур; отраз¬
ить их баланс законодательно. При этом та¬
кой баланс должен измеряться не только в 
экономическом аспекте, но иметь правовое 
регулирование. 

Надо принять и учитывать тот факт, что в 
данный период реформирования без жест¬
кой регулирующей функции государства в 
построении новой и желаемой системы здра¬
воохранения не обойтись. Ринуться в рынок 
без нормативно-правовой базы - значит по¬
вторить период 90-х гг. прошлого столетия, 
а именно исходного увеличения активов со 
всеми вытекающими отсюда результатами. 
Право не только отражает существующий 
общественный строй, но и выступает ре­
гулятором общественных отношений, при¬
водя поведение людей и организаций в со¬
ответствие с интересами общества. Праву 
принадлежит главная роль в определении 
принципов деятельности организаций и дея¬
тельности государственных органов здраво¬
охранения, их компетенции, формы и поря¬
док решения ими новых задач. 

Как уже говорилось выше, в последние 
годы в здравоохранении РФ происходят 
весьма существенные изменения, в первую 
очередь в структуре управления и объемах 
финансирования, что сказывается на каче¬
стве медицинской и лекарственной помощи. 
В связи с этим представляет интерес изуче¬
ние состояния здравоохранения на регио¬
нальном уровне. 

«Регионализация здравоохранения» под¬
разумевает сокращение федерального фи-

нансирования медицины за счет увеличения 
регионального, в то время как относительно 
благополучными в финансовом плане явля¬
ются, по данным экспертов, лишь 17 субъек¬
тов РФ из 85. Поэтому регионализация гро¬
зит россиянам «дискриминацией» по месту 
проживания. Дефицит бюджета на помощь 
наблюдается в подавляющем большинстве 
субъектов страны, а в некоторых регионах 
разрыв между фактическим и необходимым 
финансированием лечения является деся¬
тикратным. 

Не выдавать пациентам-льготникам ре¬
цептов из-за отсутствия финансирования из 
различных бюджетов или из-за отсутствия 
необходимых медицинских препаратов в 
аптеке вынуждены примерно 60 процентов 
российских врачей. 

Возможность для каждого субъекта Рос¬
сийской Федерации иметь свой собственный 
перечень бесплатных, недорогих и необхо­
димых для лечения лекарств лишает многих 
граждан равных прав на лекарственное обе¬
спечение. 

«Мы все живем в одном государстве, под 
одной Конституцией, и у нас должны быть 
равные гражданские и социальные права, 
в том числе на лечение. Финансирование 
каждого российского онкологического паци¬
ента должно осуществляться согласно при¬
нятым стандартам лечения. На сегодняшний 
день регионализация и стандарты несовме¬
стимы, финансирование и уровень развития 
здравоохранения в разных регионах суще¬
ственно различаются. 

По мнению 73 % всех опрошенных врачей 
новая бюджетная политика эту проблему 
только усугубит» [2]. 

Основными задачами здравоохранения 
субъектов федерации на сегодняшний день 
являются: 

- недопущение снижения объемов и ка¬
чества оказываемой медицинской и лекар¬
ственной помощи населению; 

- обеспечение наиболее эффективного 
использования знаний в области медицин¬
ской науки и накопленного потенциала здра¬
воохранения; 

- объединение финансовых и других ре¬
сурсов, которые будут направлены на разви¬
тии наиболее важных направлений здраво¬
охранения. 

Для достижения поставленных целей 
основное внимание должно быть уделено 
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реструктуризации промышленности в усло¬
виях рыночной экономики для обеспечения 
населения провинции доступным и высоко¬
качественным медицинским сервисом и сво¬
евременной и полноценной лекарственной 
помощью. 

Одним из наиболее важных механизмов 
в решении этих проблем является улучше¬
ние системы управления в здравоохранении. 
Первый шаг заключается в установлении 
полномочий управления между федераль¬
ными органами власти субъектов федерации 
и муниципальными образованиями. Кроме 
того, необходимо восстановить такие прин¬
ципы как подотчетность и ответственность 
органов здравоохранения за результаты их 
деятельности перед государственными и му-

ниципальными органами власти. Основным 
направлением реформы здравоохранения 
должно стать в том числе и обучение меди¬
цинского и фармацевтического персонала, 
повышение престижа профессии медика и 
способы социальной защиты медработников. 

Таким образом, реформа здравоохране¬
ния на региональном уровне должна вклю¬
чать комплекс мер, связанных с властью 
субъектов федерации и муниципалитетов, 
заинтересованных в общем решении про¬
блемы гарантированного обеспечения на¬
селения страны профессиональной высо¬
котехнологичной и доступной медицинской 
помощью, а также необходимыми лекар¬
ственными препаратами. 
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